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Indledning

1 Indledning

I november 2012 blev afdelingens ambulante patienter i en spgrgeskemaundersggelse spurgt om deres
oplevelse af besgget pa afdelingen i perioden fra 20. august - 30. september 2012. Patienternes svar
beskrives i denne rapport.

Baggrund

Undersggelsen, der er landsdaekkende, gennemfgres 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 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 seerligt fokus pa.

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

Organisering

Projektledelsen af undersggelsens landsdakkende 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 afdelingsniveau. Rapporten bygger pa svar fra afdelingens ambulante
patienter i perioden 20. august-30. september 2012. Tabel 1 opsummerer kort rapportens datagrund-

lag.
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Tabel 1. Datagrundlaget for rapporten

Patienter fra afdelingen udtrukket til undersggelsen: 2610
Besvarelser fra afdelingens patienter: 1693
Afdelingens svarprocent: 65%

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 afdelingens resultat falger temaopdelingen i spgrgeskemaet. Spgrgsmalene om
patienternes samlede indtryk vises dog altid fgr de gvrige temaer i spgrgeskemaet, ligesom eventuelle
hospitalsspecifikke spgrgsmal vises i et tema for sig selv efter de gvrige temaer.

Bilagssamlingen
Rapportens bilagssamling bestar af falgende:
e Bilag 1: Spgrgeskema samt fglge- og pamindelsesbrev, som patienterne fik tilsendt
e Bilag 2: En mere udfgrlig beskrivelse af den anvendte undersggelsesmetode, herunder spgrge-
skemaets opbygning, valideringen af spgrgeskemaets indhold og hvilke patienter, der er inklu-
deretiundersggelsen
e Bilag 3: De statistiske og metodiske valg, som ligger til grund for rapporten
e Bilag 4: Krydstabeller, der viser, hvordan patienter med forskellige baggrundskarakteristika
(eksempelvis kgn, alder og modersmal) har svaret pa spgrgsmalene
e Bilag 5: Patienternes kommentarer gengivet i renskrevet og anonymiseret form
e Bilag 6: En kort beskrivelse af forholdet mellem den regionale rapportering, som narvaerende
rapport er en del af, og den nationale rapportering
e Bilag 7: Den nationale rapportering, der er vedhaftet denne rapport
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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.

Tabel 4 i bilag 3 viser samtlige svarkategorier, der karakteriseres som henholdsvis tilfredse og ikke-
tilfredse.

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.’ Tabel 3 i bilag 3 indeholder en oversigt med svarkategorierne, der karakteriseres
som neutrale. De neutrale svarkategorier vises endvidere i krydstabellerne i bilag 4.

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 og kan ligeledes findes i
bilag 1, hvor spgrgeskemaet er indsat.

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 afdelingen. Overvej, hvad det kunne vaere,
der fik patienterne til at svare, som de gjorde. Diskuter det med kolleger - eller spgrg patienterne! Nog-
le af svarene findes maske i patienternes kammentarer, som er gengivet i kommentarsamlingen (bilag
5).

! For spgrgsmalet vedrgrende kontaktperson(er) vises svarene bade for patienter med minimum to ambulante besgg pa afdelin-
gen og for patienter med mere end to ambulante besgg pa afdelingen.
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3 Afdelingens resultat - et hurtigt overblik

Dette kapitel giver et hurtigt overblik over tilfredsheden blandt afdelingens ambulante patienter. De
nedenstaende figurer viser andelen af afdelingens patienter, der er tilfredse under de forskellige
spagrgsmal. Figurerne indikerer saledes, hvilke omrader afdelingen klarer sig henholdsvis godt og min-
dre 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 tilrettelaeggelsen 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 afdelingen
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Figur 2. Oversigt over andel tilfredse patienter pa afdelingen
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4 Sammenligning af afdelingens resultat

Hvordan ser afdelingens resultat ud sammenlignet med afdelingens resultat i 2010 og 2011 eller resul-
tatet for de gvrige afdelinger pa hospitaleti 20127

| dette kapitel sammenlignes afdelingens resultat med resultatet i 2010 og 2011 og resultatet for de
gvrige afdelinger pa hospitalet i 2012. Patienternes svar prasenteres temavist i et opslag, hvor svar-
fordelingen for spgrgsmalene inden for temaet vises pa venstre side, og afdelingens resultat sammen-
lignes 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 afdelingens patienter, der er tilfredse pa spgrgsmalene in-
den for det pagaldende tema. Afdelingens resultat i 2012 sammenlignes i den forbindelse med

o afdelingens resultati 2010 og 2011 pa de spgrgsmal, der er sammenlignelige

e gennemsnittet for alle gvrige afdelinger pa hospitaleti 2012

e gennemsnittet for de darligst placerede af hospitalets gvrige afdelingeri 2012

o gennemsnittet for de bedst placerede af hospitalets gvrige afdelinger i 2012.

2011-tallet er for: Medicinsk Afdeling
2010-tallet er for: Medicinsk Afdeling (Herning-Ringkgbing), Medicinsk Afdeling, Holstebro

| sammenligningen med hospitalets gvrige afdelinger indgar afdelingens resultat ikke i beregningen af
gennemsnittet, og afdelingens resultat kan derfor bade vaere lavere og hgjere end gennemsnittet for
de henholdsvis bedst og darligst placerede af hospitalets gvrige afdelinger.

Signifikante forskelle?

Forskellene mellem afdelingens resultat i 2012 og henholdsvis afdelingens resultat i 2010 og 2011 og
resultatet for hospitalets gvrige afdelinger i 2012 er signifikanstestet, nar forudsatningerne herfor er
opfyldt. Signifikante forskelle er markeret med en stjerne bag de resultater, som afdelingens resultat
sammenlignes med. En stjerne betyder saledes, at forskellen mellem det pagaeldende resultat og afde-
lingens resultat er st@grre, end den ville vaere, hvis svarene var placeret tilfeeldigt, og forskellen kan der-
for ikke tilskrives statistiske tilfaldigheder. De statistiske og metodiske valg, der ligger til grund for
signifikanstestene, er beskrevet mere detaljeret i bilag 3.
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Samlet indtryk

Tilrettelaeggelse af det samlede undersggelses-/behandlingsforlgh (n=1522)

32%

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

Samletindtryk af besgg (n=1628)

38% [ |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Samletindtryk af ambulatoriets lokaler (n=1631)

21% |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt B Godt O Darligt B Virkelig darligt

Renggringsstandarden i ambulatoriet (n=1619)

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

@vrige afdelinger

Hvordan vurderer du, at dit samle-
de undersggelses-

Darligste Gennemsnit

) , 97 % 98 %~ 98 % 98 % 92 % * 95%*
/behandlingsforlgb var tilrette-
lagt?
Hvad er dit samlede indtryk af
o ) , 98 % 98 % 98 % 99 % 95 % * 96 % *
dit/dine besgg i ambulatoriet?
Hvad er dit samlede indtryk af am-
, 96 % 96 % - 98 % * 89 % * 95 % *
bulatoriets lokaler?
Hvordan vurderer du altialt, at
99 % 99 % - 100 % * 98 % 99 % *

renggringen var i ambulatoriet?

11
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Ved modtagelsen i ambulatoriet

Oplevelse af modtagelsen (n=1642)

40%

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

Vurdering af ventetidi ventevaerelse (n=1204)

95% 59
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Acceptabel B Uacceptabel

Langde af ventetidi ventevaerelse (n=1141)

15%

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

Information om ventetid ved fremmgde (n=1012)

19% 38%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
W J3,ihgjgrad @ Ja, inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

Indretningen iventeveerelset (n=1610)

17%

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

12
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@vrige afdelinger

Darligste Gennemsnit

Hvordan oplevede du modtagelsen
, , 98 % 99 % 99 % * 100%™ 97 % 99 % *
i ambulatoriet?

Hvordan vurderer du lzengden af
ventetiden, fra du skulle mgde i 95 % 95 % 93 % 98 % * 91 % * 893 % *
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 47 % 45 % 520%™ 55 % * 27 %™ 41%*
du blev kaldtind?

Hvordan vurderer du indretningen
92 % 93 % 92 % 95 % * 8l1%* 89 %™
af ventevaerelset?

13



Kapitel 4

Personale

Kontaktperson(er) med sarligtansvar (minimum to besgg) (n=1023)

0% 20% 40% 60% 80% 100%
W J3, én kontaktperson B Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Kontaktperson(er) med sarligtansvar (minimum tre besgg) (n=596)

65% 3%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja, én kontaktperson [ Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Kontaktperson(er) har tagetansvar for forlgh (n=522)

52% |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt B Godt O Darligt B Virkelig darligt

Personalets viden om sygdomsforlgb ved planlagte samtaler (n=1469)

36% [ ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Medinddragelse af patienter (n=1629)

93% 6%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B For meget B Passende B For lidt

Medinddragelse af pargrende (n=784)

90% 10%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B For meget B Passende B For lidt

Personalet lyttede med interesse (n=1557)

67% [ |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
W J3,ihgjgrad @ Ja, inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

14
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@vrige afdelinger

Darligste Gennemsnit

Oplevede du, at én eller flere kon-
taktperson(er) i ambulatoriet hav-
de seerligt ansvar for dit undersg- 88 % 88 % 87 % 90 % 69 % * 8l%*
gelses-/behandlingsforlgh? (mi-
nimum to besgg)

Oplevede du, at én eller flere kon-
taktperson(er) i ambulatoriet hav-
de serligt ansvar for dit undersg- 92 % 91 % 89 % 98 % * 75%* 87 %*
gelses-/behandlingsforlgh? (mi-
nimum tre besgg)

Hvordan vurderer du alti alt, at
din/dine kontaktperson(er) har 100 % 99 % - 100 % 97 % 99 % *
taget ansvar for dit forlgb?

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

. 95 % 95 % 96 % 97 % 90 % * 94 % *
dit sygdomsforlgb ved de planlag-

te samtaler?

| hvilket omfang blev du inddraget i
de beslutninger, der skulle traeffes 93 % 93 % 95 % * 96 % * 91 % 93 % *
om din undersggelse/behandling?

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

. 90 % 92 % 90 % 95 % * 90 % 92 %
der skulle treeffes om din under-
sggelse/behandling?
Lyttede personalet til dig med
97 % 96 % 96 % 98 % 94 % * 96 % *

interesse, nar du sagde noget?

15
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Personale (fortsat)

Personaletvar gode til deres fag (n=1555)

0% 20% 40%
B J3,ihgjgrad @ Ja,inogen grad

60% 80% 100%
O Nej, kunimindregrad B Nej, sletikke

16




Sammenligning af afdelingens resultat

2012 2011 2010 @vrige afdelinger

Darligste Gennemsnit

Fik du indtryk af, at personalet var
. 99 % 99 % 99 % 100%™ 97 % * 98 % *
gode til deres fag?

17
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Undersogelses-/behandlingsforlob

Viden om, hvad der skulle ske under besgg (n=1636)

50%

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

Behandlingen levede op til forventninger (n=1559)

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

Sammenhangiinformation fra forskellige ansatte (n=1298)

59% [ ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja,ihgjgrad B Ja,inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

Fejli forbindelse med besgg (n=1645)
94% 6%

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

Personalets handtering af fejl (n=74)

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

Ungdig ventetid der forleengede besgg (n=1524)

65%

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

Samarbejde med andre afdelinger/ambulatorier (n=911)

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

18




Sammenligning af afdelingens resultat

@vrige afdelinger

Darligste Gennemsnit

Vidste du, hvad der skulle ske un-
o , ) 91 % 92 % 90 % 94 % * 82 % * 89 % *
der dit/dine besgg i ambulatoriet?

Levede behandlingen op til dine
. 96 % 97 % 96 % 95 % 89 % * 92 % *
forventninger?

Var der sammenhang i det, du fik
atvide, nar du talte med forskelli- 96 % 96 % 95 % 98 % * 92 % * 94 % *
ge ansatte i ambulatoriet?

Oplevede du, at der skete fejl i
forbindelse med dit/dine besgg i 94 % 95 % 94 % 96 % * 91 % * 93 % *
ambulatoriet?

Hvordan synes du, at personalet
tog hand om fejlen/fejlene, efter 68 % 78 % 81 % 80 % 59 % 68 %
den/de blev opdaget?

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

o , 90 % 91 % 87%* 94 % * 84 %* 89 % *
se/behandling i ambulatoriet, der

forlaengede dit/dine besgg?

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

, , _ 94 % 95 % 95 % 97 % * 88 % * 92 % *
delinger/ambulatorier om din un-

dersggelse/behandling?
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Information

Personaletgivetden information, du havde brug for (n=1634)

62%

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

Modtaget skriftliginformation (n=1106)

68% 32%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
ma B Nej, fik ikke tilbudt det

Vurdering af skriftliginformation (n=730)

27% i
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig god B God O Darlig B Virkelig darlig

Vurdering af mundtliginformation (n=1624)

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

@vrige afdelinger

Har personalet i ambulatoriet gi-
vet dig den information, du Igben-
de havde brug for fgr, under og
efter dit/dine besgg?

94 %

94 %

Darligste Gennemsnit

96 % *

87%*

93%*

Har du i forbindelse med dit/dine
bes@g i ambulatoriet modtaget
skriftlig information om din syg-
dom og/eller behandling?

68 %

68 %

69 %

80 % *

58 % *

70%*

Hvordan vurderer du alti altden
skriftlige information, du fik i am-
bulatoriet?

98 %

98 %

98 %

100 % *

97 %

98 %

Hvordan vurderer du alti altden
mundtlige information, du fik i
ambulatoriet?

97 %

97 %

97 %

98 %

91%*

96 % *
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Efter dit/mellem dine besag i ambulatoriet

Tryghed efter besggi ambulatoriet (n=1643)
36% ]

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

Samarbejde mellem ambulatoriet og kommunal hjemme(syge)pleje (n=329)
30%

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

Orientering af praktiserende lege (n=783)

2%

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

Tvivl om livsstils betydning for helbred (n=1321)

e

0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej, sletikke B Nej, kunimindregrad O Ja, i nogen grad | Ja,ihgjgrad
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Sammenligning af afdelingens resultat

@vrige afdelinger

Darligste Gennemsnit

Var du tryg eller utryg, da du tog
hjem efter dit/dine besgg i ambu-
latoriet?

95 %

95 %

95 %

96 %

92%*

94 % *

Hvordan vurderer du, at ambulato-
riet og den kommunale hjemme-
pleje/hjemmesygepleje har sam-
arbejdet om dit undersggelses-
/behandlingsforlgb?

92 %

95 %

94 %

97 % *

89 %

93 %

Hvordan vurderer du, at ambulato-
riet har orienteret din praktise-
rende Izege om dit undersggelses-
/behandlingsforlgb?

89 %

88 %

90 %

93 %~

78 %~

85%*

Har du i forbindelse med dit un-
dersggelses-/ behandlingsforlghb i
ambulatoriet vaereti tvivlom din
livsstils betydning for dit helbred?

69 %

68 %

68 %

8l1%*

71%

76 %
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Hospitalets eget spargsmal

Fornuftigbrugaftidi ambulatoriet (n=1493)

0% 20%

B J3,ihgjgrad @ Ja,inogen grad

40%

60%
O Nej, kunimindregrad

80%
B Nej, sletikke

100%
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Sammenligning af afdelingens resultat

2012 2011 2010 @vrige afdelinger

Darligste Gennemsnit

Oplevede du, at tiden blev brugt
fornuftigt under dit/dine besgg i 97 % 97 % 96 % 98 % 95 % 97 % *
ambulatoriet?
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Spgrgeskema, fglge- og pamindelsesbrev

Bilag 1: Spgrgeskema, falge- og pamindelsesbrev
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Bilag 1

midt

regionmidtjylland

>>Navn<< >>conavn<<
>>adresse<<
>>postnummer<< >>by<<

Lebenr.: >>lobnr<< 2. november 2012

Fa brevet laest op —ring pa: 38649973

Hvordan oplevede du dit/dine beseg i

>>linjel<<
>s>linje2<<
>>linje3<<?

Vi vil gerne bruge dine erfaringer til at forbedre behandlingen for andre patienter. Derfor
haber vi, at du vil besvare det vedlagte spergeskema om dit/dine beseg og sende det
retur i den frankerede svarkuvert senest d. 23. november 2012.

Hvis du har adgang til internettet, kan du udfylde spergeskemaet pa www.lupskema.dk,
hvor din adgangskode er: >>projekt id<<

>>0u15flete<

Fortroligt

Vi behandler alle oplysninger til undersagelsen fortroligt. Nar vi anvender oplysningerne, vil svar fra
enkeltpersoner ikke kunne genkendes. Du kan beskrive dine oplevelser i skemaets kommentarfelter.
Dine kommentarer bliver efter undersegelsens afslutning sendt videre til ambulatoriet i anonymiseret
form.

Om undersogelsen

Den Landsdeekkende Undersegelse af Patientoplevelser gennemferes af de fem regioner i Danmark.
Den evaluerer patienters oplevelser af ambulatoriebesag i perioden august - oktober 2012, hvor du
har veeret til undersegelse/behandling. Resultaterne af undersegelsen bliver offentliggjort pa
www.patientoplevelser.dk i maj 2013. Undersagelsens resultater og dine kommentarer bliver ogsa
sendt til dit ambulatorium, som vil bruge dem til at forbedre behandlingen for ambulatoriets patienter.

Har du spergsmal?

Du kan laese mere om undersegelsen pa www.rup.rm.dk eller www.patientoplevelser.dk. Du er
ogsa velkommen il at kontakte Folkesundhed og Kvalitetsudvikling pa telefon: 78 41 41 11 /78 41 41
12, mandag-fredag fra kl. 9.00-14.00 eller pa e-mail: cfk@rm.dk

Pa forhand tak for hjzelpen.

) 1/
s
Ole Th rﬁgen“ﬁty\
Sundhedsdirektar
Region Midtjylland

Hvis du har en smariphone,
kan du scanne koden og fa
adgang til spergeskemast.
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Spoergeskema om besag i

<<Linje1>>
<<Linje2>>
<<Linje3>>
VED MODTAGELSEN i AMBULATORIET
Virkelig Virkelig
Hvordan oplevede du modtagelsen i god God Darlig darlig

ambulatoriet? D D D D

Har du kommentarer til din modtagelse i ambulatoriet?

Lebenr.: >>lobnr<<

Jeg oplevede

. Acceptabel Uacceptabel ikke ventetid
Hvordan vurderer du lz2ngden af ventetiden,
fra du skulle mede i ambulatoriet, til du blev
it nd? [ [] [
Gatil
spargsmal 6
Ingen ventetid
Hvor lang var ventetiden i ambulatoriets (eller ind Under 30 Mellem 30 og Over 60 Det husker
ventevzerelse, fra du skulle made, til du blev fair tid) minutter 60 minutter minutter jeg ikke
kaldt ind? (besvares ud fra seneste beseg) D ‘:] D D D
Ja,i Ja, i Nej, kun i Nej, Det husker
Informerede personalet dig om ventetiden, hej grad nogen grad mindre grad slet ikke jeg ikke
fra du skulle mede, til du blev kaldt ind? D I:‘ |:| D D
Virkelig ) Virkelig Det husker
Hvordan vurderer du indretningen af god God Darlig darlig Jeg ikke

ventevarelset? D I:l D D D

PERSONALE

Oplevede du, at én eller flere kii‘taE:t- iz,.,?:krf
kontaktperson(er) i ambulatoriet havde person personer Nej
szrligt ansvar for dit undersegelses-
/behandlingsforleb? (En kontaktperson er en I:‘ |:| D
sundhedsperson, der skal informere dig og sikre
sammenhaeng i dit forleb) Gatil
spargsmal 9

. L Virkeli Virkeli Det kan je

Hvordan vurderer du alt i alt, at din/dine gadtg Godt Darligt dar"g? ikke Vu,d]ei

kontaktperson(er) har taget ansvar for dit

forleb? D D D D D

. Virkelig Virkelig Det kan jeg
Hvordan vurderer du, at ambulatoriets godt Godt Darligt darligt ikke vurdere

personale havde sat sig ind i dit

sygdomsforleb ved de planlagte samtaler? l:‘ D I:, D D

. I hvilket omfang blev du inddraget i de For meget Passende For lidt
beslutninger, der skulle trffes om din
undersegelse/behandling? D I:l D
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- = - Ikke aktuelt
11. I hvilket omfang blev dine parerende For meget Passende For lidt for mig
inddraget i de beslutninger, der skulle
traeffes om din undersegelse/behandling? D D D D
Ja, i Ja, i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
12. Lyttede personalet til dig med interesse, nar hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
i seae noget? ] O] O] ] O
Ja, i Ja,i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
13. Fik du indtryk af, at personalet var gode til haj grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
feres et ] ] ] ] ]

UNDERS@GELSES-/BEHANDLINGSFORLGB

Ja, i Ja,i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
14. Vidste du, hvad der skulle ske under dit/dine hegj grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
beseg i ambulatoriet? D D D D D
Ja, i Ja,i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
15. Levede behandlingen op til dine hegj grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
forventninger? D D |:| [:l D
. . Ja,i Ja,i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
16. Var der sammenhzeng i det, du fik at vide, hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
nar du talte med forskellige ansatte i
ambulatoriet? D D D D D
Ja Nej
17. Oplevede du, at der skete fejl i forbindelse D D
med dit/dine beseg i ambulatoriet?
Ga til
spargsmal 20
18. Hvilke(n) fejl oplevede du?
Personalet
Virkelig Virkelig kendte ikke til
19. Hvordan synes du, at personalet tog hand godt Godt Darligt darligt feilen(e)
om fejlen/fejlene, efter den/de blev opdaget? D D D D D
. . Ja, i Ja,i Nej, kun i Nej, Det kan jeg
20. Oplevede du, at der opstod ungdig ventetid hej grad nogen grad mindre grad slet ikke ikke vurdere
under din undersegelse/behandling i
ambulatoriet, der forlengede dit/dine beseg? D I:] D D D
Ingen andre
21. Hvordan vurderer du, at ambulatoriet o o ) afdelinger/
samarbajdada med andre Virkelig ) Vl(kgl:g _Det kan jeg aml_aulatorler
afdelingen‘ambulatorier om din godt Godt Darligt darligt ikke vurdere var involveret
undersegelse/behandling? D D D D D D
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22. Oplevede du, at tiden blev brugt fornuftigt

under dit/dine beseg i ambulatoriet?

Ja,i
hej grad

[

Ja,i
nogen grad

[

Nej, kun i Nej,
mindre grad slet ikke

[] []

Det kan jeg
ikke vurdere

[

23. Har du uddybende kommentarer til dit undersegelses-/behandlingsforleb?

INFORMATION
" f o " Ja,i Ja,i Nej, kun i Nej,
24. Har personalet i ambulatoriet givet dig den hej grad nogen grad mindre grad slet ikke
information, du lebende havde brug for (fer,
under og efter dit/dine beseg)? D D D D
Nej, jeg Nej, jeg
_fik ikke havde ikke
25. Har du i forbindelse med dit/dine beseag i Ja tibudtdet  behov for det

ambulatoriet modtaget skriftlig information
om din sygdom og/eller behandling?

[

[] []

Gatil Gatil
spergsmal 27 spergsmal 27
Virkelig Virkelig Jeg leste
26. Hvordan vurderer du alt i alt den skriftlige god God Darlig darlig den ikke
information, du fik i ambulatoriet? D D D D D
Virkelig Virkelig
27. Hvordan vurderer du alt i alt den mundtlige god God Darlig darlig

information, du fik i ambulatoriet?

[

[

[] []

28.

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

EFTER DIT/MELLEM DINE BES@G | AMBULATORIET

Meget Meget
29. Var du tryg eller utryg, da du tog hjem efter tryg Tryg Utryg utryg
dit/dine beseg i ambulatoriet? D D D D
30. Hvordan vurderer du, at ambulatoriet og den Virkelig ) Virkelig Detkanjeg  Ikke aktuelt
kommunale hjemmepleje/hjemmesygepleje godt Godt Darligt darligt ikke vurdere for mig
har samarbejdet om dit undersegelses-
/behandlingsforleb? D EI EI D D D
Virkeli Virkeli Detkan j
31. Hvordan vurderer du, at ambulatoriet har goztlg Godt Darligt d’;rﬁgltg ikkee Vﬁ‘:dJ:r%

orienteret din praktiserende lazge om dit
undersegelses-/behandlingsforleb?

[]

[]

[ []

]
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32. Har du i forbindelse med dit undersegelses-/ Ja, i Ja, i Nej, kun i Nej, Ikke aktuelt
behandlingsforlgb i ambulatoriet vaeret i tviv hej grad nogen grad mindre grad slet ikke for mig
om din livsstils betydning for dit helbred (fx
motion, ernaering, rygning og alkohol)? D D D D D

33. Har du uddybende kommentarer til forlebet efter dit/mellem dine beseg i ambulatoriet?

SAMLET INDTRYK

34. Hvordan vurderer du, at dit samlede Virkelig ) Virkelig Detkan jeg
undersegelses-/behandlingsforleb var godt Godt Darligt darligt ikke vurdere
tilrettelagt (fer, under og efter dit/dine
ambulatoriebeseag)? I:‘ D I:l I:l I:l

Virkelig Virkelig

35. Hvad er dit samlede indtryk af dit/dine beseg godt Godt Darligt darligt

i ambulatoriet? D D D D
Virkeli Virkeli
36. Hvad er dit samlede indtryk af ambulatoriets gomg Godt Darligt dar”g[g

lokaler (undersegelsesrum, ventevaerelse,

toilet m.v.)? D D D D

Virkelig Virkelig
37. Hvordan vurderer du alt i alt, at rengeringen god God Darlig darlig

var i ambulatoriet? D D [:, [:,

38. Skriv her, hvis du synes, ambulatoriet kunne gere noget bedre, og/eller hvis du synes, ambulatoriet gjorde noget
saerligt godt.

INFORMATIONER OM PATIENTEN

Patienten Parerende

39. Hvem har udfyldt spergeskemaet? D D
Dansk Ikke dansk

40. Hvad er dit modersmal? D D

Returnér venligst skemaet i vedlagte svarkuvert. Portoen er betalt.
Tak for din medvirken!
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midt

regionmidtjylland

>>Navn<< >>conavn<<
>>adresse<<
>>postnummer<< >>by<<

Lebenr.: >>lobnr<< 6. december 2012

Hvordan oplevede du dit/dine besog i

>slinjel<<
>>linje2<<
>>linje3<<?

Vi vil gerne bruge dine erfaringer, men vi har endnu ikke modtaget en besvarelse fra dig.
Vi haber, at du vil besvare det vedlagte spergeskema om dit/dine besag og sende det
retur i den frankerede svarkuvert senest d. 21. december 2012. P4 den made kan du
veere med til at forbedre behandlingen for andre patienter.

Hvis du har adgang til internettet, kan du udfylde spergeskemaet pa www.lupskema.dk,
hvor din adgangskode er: >>projekt id<<

Hvis du allerede har besvaret spergeskemaet, sa vil vi registrere det i labet af de nzer-
meste dage. Vi takker for besvarelsen og beder dig om at se bort fra dette brev.

>>ouib5flete<

Fortroligt

Vi behandler alle oplysninger til undersagelsen fortroligt. Nar vi anvender oplysningemne, vil svar fra
enkeltpersoner ikke kunne genkendes. Du kan beskrive dine oplevelser i skemaets kommentarfelter.
Dine kommentarer bliver efter undersegelsens afslutning sendt videre til ambulatoriet i anonymiseret
form.

Har du sporgsmal?

Du kan laese mere om undersegelsen pa www.rup.rm.dk eller www.patientoplevelser.dk. Du er
ogsa velkommen til at kontakte Folkesundhed og Kvalitetsudvikling pa telefon: 78 41 41 11 /78 41 41
12, mandag-fredag fra kl. 9.00-14.00 eller pa e-mail: cfk@rm.dk

Pa forhand tak for hjaslpen.

07 51114)/
‘LCQ /] ;’ ’L/{J&/I/‘/\_ﬁ
Ole Thomsen
Sundhedsdirekter

Region Midtjylland

Hvis du har en smariphone,
kan du scanne koden og fa
adgang til spergeskemaet.
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Bilag 2: Undersggelsesmetode

Undersggelsesdesign

Undersggelsen er gennemfgrt som en spgrgeskemaundersggelse med postomdelte spgrgeskemaer.
Cirka tre til fire uger efter udsendelsen af spgrgeskemaerne blev der, for at gge svarprocenten, frem-
sendt et pamindelsesbrev til patienter, hvorfra besvarelser endnu ikke var registreret.

Sammen med spgrgeskemaet var der vedlagt en frankeret svarkuvert, hvori patienterne kunne retur-
nere spgrgeskemaet efter at have besvaret det. Patienterne havde desuden mulighed for at besvare
spgrgeskemaet pa internettet. | folgebrevet blev patienterne informeret om denne mulighed, og hver
patient fik tildelt en individuel kode med tilhgrende brugernavn til at logge ind pa en angivet hjemme-
side.

Spgrgeskemaet havde patrykt afsnittets, afdelingens og hospitalets navn i daglig tale. Patienterne
vidste pa den made, hvilket besgg det handlede om, hvis de havde flere ambulante besgg pa forskellige
afdelingeriinklusionsperioden.

Spargeskemaet

Ambulante og indlagte patienter har faet tilsendt hver deres version af spgrgeskemaet, som begge
indeholder nationale og regionale spgrgsmal. For de ambulante patienters vedkommende bestar cirka
halvdelen af spgrgeskemaet af nationale spgrgsmal inklusiv kommentarfelter, hvoraf en stor del nae-
sten er enslydende med de nationale spgrgsmal til de indlagte patienter.

Den anden halvdel af spgrgeskemaet for de ambulante patienter i Region Midtjylland bestar af regiona-
le spgrgsmal, regionale kommentarfelter samt ét valgfrit hospitalsspecifikt spgrgsmal. Mange af
spgrgsmalene og kommentarfelterne er enslydende eller nasten enslydende med de regionale
spgrgsmal til de indlagte patienter.

Spgrgeskemaet er inddelt i fglgende seks temaer, som erfaringerne fra litteraturen pa omradet og fra
tidligere undersggelser blandt lignende patientgrupper har vist, at patienterne prioriterer hgjt:

e Inden dit fgrste besgg og ved modtagelsen i ambulatoriet

e Personale

e Undersggelses-/behandlingsforigb

e [Information

e Efterdit/mellem dine besgg i ambulatoriet

e Samletindtryk

Validering af spgrgeskema

For at sikre at patienterne forstar spgrgsmalene, og om spgrgsmalene maler det, der er hensigten, blev
spgrgeskemaet valideret inden udsendelsen i 201e2.
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Valideringen blev foretaget ved hjzlp af interview med patienter pa syv hospitaler, seks ambulatorier
og syv sengeafdelinger. Der blev i alt gennemfart 61 interviews. Valideringsstederne blev udvalgt i hele
landet, sa de repraesenterer specialerne i LUP 2012. Nogle specialer blev udvalgt, fordi der ikke tidligere
var valideretinden for dem i LUP-sammenhang.

De afholdte interviews fokuserede primart pa spgrgsmal, som ikke tidligere var valideret samt
spgrgsmal, som kunne taenkes at vaere vanskelige at forsta eller besvare. Patienterne blev bedt om at
forholde sig seerligt til et varierende udvalg af spgrgsmal i spgrgeskemaet, da det af hensyn til patien-
ternes tid ikke var muligt at bede hver enkelt patient om at ga i dybden med alle spgrgsmal i spagrge-
skemaet.

Specialer og diagnoser i undersggelsen

Undersggelsen daekker i udgangspunktet alle specialer og diagnoser inden for det somatiske omrade
pa hospitalerne. Enkelte specialer og diagnoser er imidlertid ekskluderet fra undersggelsen af hensyn
til det etisk forsvarlige i at lade patienter herfra indga i undersggelsen, og/eller fordi valideringen viste,
at spgrgeskemaet ikke var velegnet til at undersgge de pagzldende patienters oplevelser. Andre spe-
cialer er ikke en del af undersggelsen, da der ikke er et tilstraekkeligt antal patienter i undersggelsespe-
rioden.

Sekretariatet, den nationale faglige arbejdsgruppe og styregruppen har i samarbejde besluttet, hvilke
specialer og diagnoser der ikke skal indga i undersggelsen. Specialerne anastesiologi, diagnostisk ra-
diologi, de parakliniske diagnostiske specialer samt patienter med besgg pa mammograficentre indgar
eksempelvis ikke i undersggelsen.

Patienter i undersggelsen

Patienterne i undersggelsen er udtrukket fra Landspatientregisteret blandt patienter, som inden for
perioden 20. august-30. september 2012 havde et eller flere ambulante besgg pa landets offentlige
sygehuse eller pa privathospitaler efter reglerne om udvidet frit sygehusvalg. For hver af afdelingens
specialer er der udtrukket en tilfaeldig stikprgve pa 400 patienter. Havde afdelingerne ikke 400 patien-
ter for hvert speciale i inklusionsperioden, er spgrgeskemaet sendt til samtlige patienter. Afdelinger,
der har faerre end 30 patienter i inklusionsperioden, indgar af hensyn til patienternes anonymitet samt
resultaternes statistiske usikkerhed ikke i undersggelsen. | Region Midtjylland sikrede et supplerende
patientudtraek af hensyn til rapporteringen pa afsnitsniveau herefter, at spgrgeskemaet blev sendt til
minimum 30 patienter fra hvert afsnit, hvis dette var muligt.

Patienterne indgar kun i stikprgven én gang. Har patienterne haft flere besgg i inklusionsperioden, er

det det seneste besgg, der indgar i stikprgven. Patienter under et ar er frasorteret pa obstetriske afde-
linger, sdvel som patienter der er registreret som raske ledsagere eller raske nyfgdte.
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| alt har 29.240 ambulante patienter i Region Midtjylland faet tilsendt spgrgeskemaet, heraf har 17.737
besvaret spgrgeskemaet, og svarprocenten er i Region Midtjylland saledes 61 procent.

Afdelingens svarprocent er som vist i kapitel 1 (tabel 1) 65 procent. En hgj svarprocent er altid gnskelig,
da man herved mindsker risikoen for selektionsskavheder i form af store forskelle mellem de patient-
grupper, der besvarer spgrgeskemaet, og de patientgrupper, der veelger ikke at besvare spgrgeskema-
et. | Region Midtjylland var svarprocenten for ambulante patienter i 2010 63 procent og i 2011 62 pro-
cent, mens svarprocenten pa landsplan var hhv. 61 procent og 60 procent de to ar. | praksis ma en svar-
procent pa over 50 procent vurderes som acceptabel, mens en svarprocent under 40 procent er util-
fredsstillende og medfgrer, at resultatet skal tolkes med stor forsigtighed.

Svarprocenten betyder som antydet ovenfor mindre, hvis de patienter, der har besvaret spgrgeskema-
et, udgar et reprasentativt og tilstraekkeligt stort udsnit af afdelingens patienter. | tabel 2 sammenlig-
nes kgns- og aldersfordelingen for patienter, der besvarede spgrgeskemaet derfor med kgns- og al-
dersfordelingerne for hele den udtrukne stikprgve, som fik tilsendt spgrgeskemaet.
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Tabel 2. Kans- og aldersfordelingen for patienter, der har besvaret spgrgeskemaet og alle patienter i

stikprgven

Alle 65% 100%
Kgn

Mand 50% 49%
Kvinde 50% 51%
Aldersgruppe

Under 20 ar 2% 2%
20-39 ar 8% 13%
40-59 ar 27% 30%
60-79 ar 54% 46%
80 ar eller derover 10% 9%

| Region Midtjylland gaelder det for ambulante patienter generelt, at patientens kgn har en effekt pa
den oplevede tilfredshed. Hermed menes, at de kvindelige patienter er mindre tilbgjelige til at veere
tilffredse end de mandlige. Denne tendens er generel, men dog szerligt udtalt pa spgrgsmalene i tema-
erne "Efter dit/mellem dine besgg i ambulatoriet” og "Personalet”. Endvidere er der en tendens til, at
de zldre patienter, sarligt dem over 60 ar, er mere tilbgjelige til at vaere tilfredse end de yngre patien-
ter. Denne tendens er generel, men dog sarligt udtalt pa spgrgsmalene omhandlende modtagelsen i
ambulatoriet.

Pa de spgrgsmal, hvor kgn og alder har en effekt pa resultatet, kan dette have betydning for det afde-
lingens resultat. Er den ene patientgruppe, eksempelvis kvinder, under- eller overrepraesenterede i
forhold til afdelingens faktiske patientsammensatning, kan dette stille afdelingen i et bedre eller darli-
gere lys, end det ville vaere tilfzldet, hvis svarene kom fra et mere reprasentativt udsnit af afdelingens
patienter.
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Bilag 3

Bilag 3: Den statistiske databehandling

Denne rapport er udarbejdet pa baggrund af samtlige meningsfulde besvarelser fra afdelingens ambu-
lante patienter. Patienter, som ikke har besvaret spgrgsmalet eller har angivet flere modstridende svar,
indgar saledes ikke i rapporteringen af det pagaeldende spgrgsmal.

| praesentationen af afdelingens resultat i kapitel 3 og kapitel 4 er patienter, der har benyttet neutrale
svarkategorier som eksempelvis "Det kan jeg ikke vurdere” eller "Det husker jeg ikke”, ligeledes eksklu-
deret. | krydstabellerne i bilag 4 indgar de neutrale svarkategorier ikke i procentudregningen, men
svarkategorierne vises i kolonnen langst til hgjre. Tabel 3 viser de neutrale svarkategorier i spgrge-
skemaet.

Tabel 3. Oversigt over svarkategorier, der karakteriseres som neutrale
Svarkategorier, der karakteriseres som neutrale

"Det kan jeg ikke vurdere”

"Det husker jeg ikke”

"lkke aktuelt for mig”

"Det ved jeg ikke”

"Ingen andre afdelinger/ambulatorier var involveret”
"Jeg havde ikke telefonisk kontakt”

"Jeg laeste den ikke”

"Jeg oplevede ikke ventetid”

"Nej, jeg havde ikke behov for det”

"Personalet kendte ikke til fejlen(e)”

Som beskrevet i kapitel 2 skelnes der i rapporten mellem tilfredse og ikke-tilfredse patienter. Spgrgs-
malene i spgrgeskemaet benytter flere forskellige og umiddelbart usammenlignelige svarskalaer. Op-
delingen i tilfredse og ikke-tilfredse patienter er derfor sket pa baggrund af en konceptuel vurdering af
de forskellige spgrgsmalsformuleringer, hvor patienter, hvis svar ma betegnes som varende udtryk for
en positiv vurdering eller oplevelse, kodes som tilfredse.
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Tabel 4 viser, hvilke svarkategorier der er kodet som tilfredse og ikke-tilfredse.

Tabel 4. Oversigt over svarskalaerne i spgrgeskemaet

Svarskala (svarkategorierne, der karakteriseres som tilfredse, er markerede med fed)

"Ja, i hgj grad”, "Ja, i nogen grad”, "Nej, kun i mindre grad”, "Nej, slet ikke"®

"Virkelig godt”, "Godt”, "Darligt”, "Virkelig darligt"
"Virkelig god”, "God", "Darlig”, "Virkelig darlig"

non

"For meget”, "Passende”, "For lidt"

nmon

"Ja, én kontaktperson”, "Ja, flere kontaktpersoner

mon

,"Nej"

nmon

"Acceptabel”, "Uacceptabel”

mom mon mon

"Meget tryg”, "Tryg", "Utryg”, "Meget utryg"
"1a”, "Nej, jeg fik ikke tilbudt det”

=

"Nej”, "Ja"

Beregningsmetode

| de statistiske sammenligninger i kapitel 4 anvendes z-test for forskelle mellem andele til at teste,
hvorvidt afdelingens resultat afviger statistisk signifikant fra afdelingens resultat i 2010 og 2011 samt
resultatet for de gvrige afdelinger pa hospitalet med hensyn til andel tilfredse patienter. Disse test
antager varianshomogenitet pa tvaers af de patientgrupper, som sammenlignes, og er kun gennemfgrt
i de tilfzelde, hvor der inden for hver patientgruppe er minimum fem patienter, der karakteriseres som
henholdsvis tilfredse og ikke-tilfredse. | de anvendte t-test er der taget hgjde for, at patientgrupperne,
der sammenlignes, ikke er lige store. Forskelle, der er signifikante pa 0,05-niveau, er markeret med en
stjerne bag de resultater, som er signifikant forskellige fra afdelingens resultat i 2012. Det skal dog
bemaerkes, at forholdsvis store forskelle kan fremsta insignifikante, hvis der er et begraenset antal af
patienter, som andel tilfredse beregnes pa baggrund af. Dette skyldes, at den statistiske usikkerhed er
starre, jo feerre patienter der indgar i beregningerne.

I sammenligningen af afdelingens resultat med resultatet for de gvrige afdelinger pa hospitalet indgar
afdelingens resultat ikke i beregningen af gennemsnittet. Afdelingens resultat kan derfor bade vaere
lavere og hgjere end gennemsnittet for de henholdsvis bedst og darligst placerede af hospitalets gvri-
ge afdelinger.

Antallet af afdelinger, der indgar i beregningerne af gennemsnittet for de henholdsvis bedst og darligst
placerede af hospitalets gvrige afdelinger, afhanger af hospitalets samlede antal afdelinger i undersg-
gelsen og er bestemt i overensstemmelse med nedenstaende tabel:

¢ P& spgrgsmalene vedrgrende ungdig ventetid under undersggelse/behandling og tvivl om livsstils betydning for helbred er det
patienter, som har svaret "Nej, kun i mindre grad” eller "Nej, slet ikke", der karakteriseres som tilfredse, da disse svarkategarier er
udtryk for et positivt svar pa de pageeldende spgrgsmal.
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Bilag 3

Tabel 5. Sammenligningsgrundlag for bedst og darligst placerede af hospitalets gvrige afdelinger
Mere end ni afdelinger De tre henholdsvis bedst og darligst placerede afdelinger

Mellem seks og ni afdelinger De to henholdsvis bedst og darligst placerede afdelinger

Mellem tre og fem afdelinger  Den henholdsvis bedste og darligste placerede afdeling

Mindre end tre afdelinger Ingen sammenligning

Vaegtning i forhold til afsnitsstarrelse
Det supplerende patientudtraek betyder, at afsnit med fa patienter potentielt er overreprasenteret og
derved kan have en uforholdsvis stor indflydelse pa afdelingsresultatet i den regionale rapportering,
hvis patienterne fra de pagaeldende afsnit adskiller sig markant fra afdelingens gvrige patienter. | be-
regning af afdelingens resultat er patienternes svar i den regionale rapportering derfor vaegtet pa bag-
grund af den faktiske afsnitsstgrrelse.

Kan resultaterne sammenlignes?

Sammenligningen af patientoplevelser pa tveers af afdelinger er ikke altid uproblematisk, da afdelin-
gernes opgaver og vilkar og dermed patientgrupper er meget forskellige. Det kan saledes ikke udeluk-
kes, at forskelle i patienternes oplevelser delvist skyldes forskelle i patientgruppens sammensatning
med hensyn til eksempelvis kgn, alder, uddannelsesniveau eller sygdomskarakter.

Pa den baggrund kunne det derfor vaere fristende at stille alle afdelinger lige og inkludere andre variab-
ler end afsnitsstgrrelse i vaegtningen af patienternes svar eller pa anden made at holde patientsam-
mensztningen konstant pa tveers af afdelingerne.

| rapporten er yderligere vaegtning af patienternes svar imidlertid fravalgt, og rapporten viser saledes
den faktiske tilfredshed blandt afdelingens patienter. Uagtet at der kan vare mange naturlige grunde
til, at en afdeling klarer sig darligere end andre afdelinger, er det patienternes faktiske oplevelse, der
bgr vaere udgangspunktet for arbejdet med at forbedre patienternes oplevelser. Statistiske teknikker
kan ikke @ndre de vilkar i virkelighedens verden, der eventuelt skal arbejdes med pa afdelingen, men
kan derimod vaere med til at tilslgre patienternes faktiske oplevelse, sa der er risiko for at overse de
forhold, som patienterne oplever som problematiske.
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Bilag 4

Bilag 4: Frekvens- og krydstabeller med patienternes bag-
grundskarakteristika

Den nedenstaende frekvenstabel viser, hvordan patienterne, der har besvaret spgrgeskemaet, er for-
delt pd baggrundskarakteristika som eksempelvis kgn og alder.

Pa de efterfglgende sider krydses patienternes svar med patienternes baggrundskarakteristika. Svar-
fordelingen for de forskellige patientgrupper vises kun i det omfang, antallet af indkomne besvarelser
sikrer, at patienterne forbliver anonyme. | praksis betyder det, at svarfordelingen for patientgrupper
med under fem besvarelser ikke vises.

Afsnit med faerre besvarelser end fem vises dog under "@vrige/ikke placeret pa afsnit”. Har afdelingen

indmeldt diagnosekoder, vises diagnoser med faerre besvarelser end fem under "@vrige” i diagnose-
krydsene.
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 6. Baggrundskarakteristika for afdelingens patienter, der har besvaret spgrgeskemaet

Antal patienter Procent

n %
Alle 1693 100%
Kegn
Mand 841 50%
Kvinde 852 50%
Aldersgruppe
Under 20 ar 28 2%
20-39 ar 127 8%
40-59 ar 457 27%
60-79 ar 913 54%
80 ar eller derover 168 10%
Skema udfyldt af
Patienten 1564 95%
Pargrende 76 5%
Modersmal
Dansk 1605 96%
Ikke dansk 66 4%
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 82 5%
Dialyse Ambulatorium Holstebro 17 1%
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 195 12%
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 272 16%
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro 298 18%
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 31 2%
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 127 8%
Medicinsk Dagambulatorium Herning 72 4%
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 171 10%
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 129 8%
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 234 14%
Ringkgbing 65 4%
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Tabel 7. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du, at dit samlede undersggelses-/behandlingsforlgb var tilrettelagt?

. . . . Det kan
Vglgz!clg Godt Darligt legl:ﬁgf Antal jeg ikke
vurdere
% % % % n n
Alle 32 64 2 1 1522 114
Ken
Mand 34 63 2 1 782 43
Kvinde 30 66 2 1 740 71
Aldersgruppe
Under 20 ar 37 57 3 3 27
20-39 ar 2l 72 7 1 115
40-59 ar 34 62 3 1 421 28
60-79 ar 34 64 2 1 815 66
80 ar eller derover 27 72 1 0 144 12
Skema udfyldt af
Patienten 33 64 1 1420 104
Pargrende 30 68 2 0 64 9
Modersmal
Dansk 33 64 3 1 1455 111
Ikke dansk 30 69 1 60 3
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 35 63 1 1 75 6
Dialyse Ambulatorium Holstebro 36 57 7 0 14 1
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 25 69 6 0 171 20
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 31 67 2 0 246 18
Hamatologisk Ambulatorium Holstebro 49 51 0 0 280 1e
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 23 69 0 8 26 1
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 32 65 3 1 113 7
Medicinsk Dagambulatorium Herning 29 62 6 3 69 2
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 23 70 5 3 150 13
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 38 61 1 0 118 5
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 29 68 2 1 203 23
Ringkghbing 32 63 2 4 57 6
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Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 8. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

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

V;Igsltig Godt Darligt \Q::ﬁg? Antal
% % % % n

Alle 38 60 2 0 1628
Ken
Mand 41 57 2 0 825
Kvinde 35 62 2 1 803
Aldersgruppe
Under 20 ar 36 61 0 3 28
20-39 ar 31 61 7 1 122
40-59 ar 39 57 4 1 448
60-79 ar 39 60 1 0 876
80 ar eller derover 34 66 0 0 154
Skema udfyldt af
Patienten 39 59 2 1 1517
Pargrende 34 63 3 0 73
Modersmal
Dansk 38 59 2 0 1557
Ikke dansk 33 62 5 64
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 39 59 0 1 79
Dialyse Ambulatorium Holstebro B8 67 0 0 15
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 30 63 6 0 188
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 37 62 1 0 262
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro 58 42 1 0 291
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 23 73 4 0 26
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 36 63 0 1 117
Medicinsk Dagambulatorium Herning 37 58 4 1 71
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 31 62 6 1 164
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 44 56 0 0 125
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 33 63 4 1 227
Ringkebing 37 59 2 3 63
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Tabel 9. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvad er dit samlede indtryk af ambulatoriets lokaler?

V;Igsltig Godt Darligt \Q::ﬁg? Antal
% % % % n

Alle 21 74 4 0 1631
Ken
Mand 2e 74 4 0 820
Kvinde 20 75 4 811
Aldersgruppe
Under 20 ar 10 82 5 3 28
20-39 ar 15 75 9 1 121
40-59 ar 18 76 6 0 446
60-79 ar 24 73 3 0 877
80 ar eller derover 23 76 1 0 159
Skema udfyldt af
Patienten 2l 74 4 0 1521
Pargrende 27 72 1 0 73
Modersmal
Dansk 20 75 4 0 1562
Ikke dansk 39 60 1 0 64
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 2l 73 4 2 81
Dialyse Ambulatorium Holstebro 27 73 0 0 15
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 7 78 14 1 187
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 19 77 3 0 259
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro 36 62 1 1 292
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 27 69 4 0 26
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 16 79 4 1 119
Medicinsk Dagambulatorium Herning 17 75 7 1 71
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 17 80 4 0 161
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 35 65 1 0 127
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 16 81 3 0 228
Ringkebing 25 71 5 0 65
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Tabel 10. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du alt i alt, at renggringen var i ambulatoriet?

Virkelig god God Darlig Vciil;ilkrTilt_i]g Antal
% % % % n

Alle 28 71 1 0 1619
Ken
Mand 28 71 1 0 813
Kvinde 28 71 1 0 806
Aldersgruppe
Under 20 ar 41 59 0 0 27
20-39 ar 31 68 1 0 123
40-59 ar 22 77 1 0 443
60-79 ar 30 69 1 0 870
80 ar eller derover 30 70 0 0 156
Skema udfyldt af
Patienten 27 71 1 0 1508
Pargrende 38 62 0 0 73
Modersmal
Dansk 27 71 1 0 1550
Ikke dansk 45 55 0 0 64
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 34 65 1 0 79
Dialyse Ambulatorium Holstebro 47 47 7 0 15
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 17 80 3 0 186
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 25 74 1 0 258
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro 43 56 1 0 288
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 27 73 0 0 26
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 23 76 1 0 119
Medicinsk Dagambulatorium Herning 28 71 0 1 69
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 2l 79 0 0 164
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 33 66 1 0 126
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 27 73 0 0 226
Ringkebing 43 57 0 0 63
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Tabel 11. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan oplevede du modtagelsen i ambulatoriet?

Virkelig god God Darlig Vciil;ilkrTilt_i]g Antal
% % % % n

Alle 40 58 1 0 1642
Ken
Mand 43 56 1 0 821
Kvinde 37 61 2 1 821
Aldersgruppe
Under 20 ar 38 60 0 3 27
20-39 ar 33 64 2 1 125
40-59 ar 35 62 3 0 447
60-79 ar 43 56 1 0 881
80 ar eller derover 44 56 0 0 162
Skema udfyldt af
Patienten 40 58 1 0 1519
Pargrende 35 65 0 0 76
Modersmal
Dansk 40 58 1 0 1561
Ikke dansk 42 58 0 0 66
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 39 60 1 0 80
Dialyse Ambulatorium Holstebro 63 38 0 0 16
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 23 73 5 0 194
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 44 56 0 0 264
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro 65 34 1 0 291
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 30 70 0 0 30
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 36 63 0 2 126
Medicinsk Dagambulatorium Herning 43 56 1 0 70
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 35 61 2 1 164
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 39 61 0 0 126
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 25 70 4 0 218
Ringkebing 40 54 6 0 63
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Tabel 12. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du l®2ngden af ventetiden, fra du skulle mgde i ambulatoriet, til du blev kaldt ind?

Jeg oplevede

Acceptabel Uacceptabel Antal ikke ventetid

% % n n
Alle 95 5 1204 450
Kegn
Mand 96 4 608 215
Kvinde a3 7 596 235
Aldersgruppe
Under 20 ar 94 6 24 4
20-39 ar 95 5 111 15
40-59 ar 93 7 340 110
60-79 ar a5 5 610 276
80 ar eller derover 100 0 119 45
Skema udfyldt af
Patienten a5 5 1112 424
Pargrende 92 8 58 16
Modersmal
Dansk a5 5 1139 435
Ikke dansk 96 4 55 10
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 97 3 67 13
Dialyse Ambulatorium Holstebro 100 0 9 6
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning g1 9 151 44
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning a5 5 174 92
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro 97 3 235 57
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 96 4 28 1
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 96 4 73 47
Medicinsk Dagambulatorium Herning 89 11 53 17
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 88 12 131 36
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 97 B 97 31
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro a9 1 138 89
Ringkgbing 92 8 48 17
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Tabel 13. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvor lang var ventetiden i ambulatoriets ventevaerelse, fra du skulle made, til du blev kaldt ind?

Ingen

ventetid Under 30 Mellem Over 60 Det
(eller ind minutter 30. 0g 60 minutter Antal 'hus.ker
Farr tid) minutter jeg ikke
% % % % n n
Alle 15 68 14 3 1141 35
Ken
Mand 17 68 13 3 574 18
Kvinde 12 68 16 4 567 17
Aldersgruppe
Under 20 ar 18 67 12 3 24
20-39 ar 9 71 15 4 10e
40-59 ar 10 72 14 4 324
60-79 ar 17 65 14 3 578 15
80 ar eller derover 18 68 14 1 113 3
Skema udfyldt af
Patienten 14 68 14 B 1056 28
Pargrende 20 64 12 4 56 2
Modersmal
Dansk 15 68 14 4 1084 29
Ikke dansk 16 75 8 2 51 3
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 19 73 8 0 63 3
Dialyse Ambulatorium Holstebro 22 67 11 0 9 0
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 11 71 14 4 144 7
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 18 67 13 2 164 4
Hamatologisk Ambulatorium Holstebro 14 54 29 B 220 5
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 16 68 12 4 25 2
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 11 76 9 4 70 1
Medicinsk Dagambulatorium Herning 8 67 22 4 51 1
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 6 61 19 13 126 4
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 14 74 11 2 a5 1
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 23 75 2 1 128 6
Ringkgbing 15 67 17 0 46 1
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Tabel 14. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Informerede personalet dig om ventetiden, fra du skulle made, til du blev kaldt ind?

Ja, i hgj Ja,i Nej‘, kuni Nej, slet Det
nogen mindre . Antal husker
grad grad grad Ikke jeg ikke
% % % % n n

Alle 19 28 15 38 1012 118
Ken
Mand 2l 35 14 30 521 60
Kvinde 17 19 16 48 491 58
Aldersgruppe
Under 20 ar 27 8 12 53 20 4
20-39 ar 12 23 13 53 95 14
40-59 ar 19 22 19 40 295 30
60-79 ar 20 31 14 36 510 56
80 ar eller derover 19 37 15 29 92 14
Skema udfyldt af
Patienten 19 27 16 38 935 111
Pargrende 23 27 14 36 50 4
Modersmal
Dansk 19 27 15 39 957 115
Ikke dansk 33 33 12 23 48 3
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 14 12 16 59 51 10
Dialyse Ambulatorium Holstebro 25 50 0 25 8
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 6 17 12 65 137
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 24 34 12 30 136 23
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro 2b 29 18 28 199 19
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning c4 36 24 16 25 3
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 24 29 20 27 59 11
Medicinsk Dagambulatorium Herning 23 30 16 32 44 7
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 14 24 19 43 116 11
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 20 36 17 27 86 6
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 10 14 9 67 111 15
Ringkehing 23 15 15 48 40 5
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Tabel 15. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du indretningen af ventevarelset?

Virkelig God Darlig Virokellig Antal hL?sekter

god darlig e [0

% % % % n n
Alle 17 76 6 1 1610 46
Ken
Mand 18 75 6 1 804 22
Kvinde 15 77 = 806 24
Aldersgruppe
Under 20 ar 11 76 13 0 28
20-39 ar 11 75 11 3 121
40-59 ar 12 78 9 2 434 10
60-79 ar 19 75 1 868 27
80 ar eller derover 20 77 0 159 5
Skema udfyldt af
Patienten 16 76 6 1 1491 44
Pargrende 17 78 4 1 75 1
Modersmal
Dansk 16 76 6 1 1537 42
Ikke dansk 30 67 1 61 4
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 9 84 5 1 77
Dialyse Ambulatorium Holstebro 40 60 0 0 15
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 7 66 2l 6 191
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 18 78 4 0 248 13
Hamatologisk Ambulatorium Holstebro cb 70 2 1 296 0
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 15 65 19 0 26 2
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 10 81 6 3 109 13
Medicinsk Dagambulatorium Herning 16 72 9 3 67 4
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 10 80 7 2 164 4
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 27 72 1 0 127 1
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 12 84 4 0 225 3
Ringkehing 12 80 6 2 65 0

52



Frekvens- og krydstabeller med patienternes baggrundskarakteristika

Tabel 16. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Oplevede du, at én eller flere kontaktperson(er) i ambulatoriet havde s®rligt ansvar for dit

undersggelses-/behandlingsforlab?

Ja, én kon{cz,kfcls;sson Nej Antal
kontaktperson or
% % % n

Alle 65 22 12 1023
Kegn
Mand 64 24 13 529
Kvinde 68 2l 12 494
Aldersgruppe
Under 20 ar 45 19 36 14
20-39 ar 50 30 20 69
40-59 ar 67 19 14 279
60-79 ar 65 24 11 564
80 ar eller derover 78 17 5 97
Skema udfyldt af
Patienten 66 2o 12 947
Pargrende 69 19 12 46
Modersmal
Dansk 66 22 11 972
Ikke dansk 55 16 29 41
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 78 10 13 63
Dialyse Ambulatorium Holstebro 53 40 7 15
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 54 19 27 104
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 60 26 13 129
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro 58 35 7 255
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 53 24 24 17
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 76 15 9 66
Medicinsk Dagambulatorium Herning 59 27 14 37
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 58 34 8 53
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 76 19 5 a9
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 77 7 16 142
Ringkghing 65 12 23 43
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Tabel 17. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Oplevede du, at én eller flere kontaktperson(er) i ambulatoriet havde s®rligt ansvar for dit

undersggelses-/behandlingsforigb? (Omfatter kun patienter, som har haft mere end to besgg de
seneste 6 maneder)

Ja, én kon{caa,kilsgsson Nej Antal
kontaktperson or
% % % n

Alle 65 27 8 596
Kegn
Mand 64 28 8 315
Kvinde 66 25 8 281
Aldersgruppe
Under 20 ar 56 44 0 6
20-39 ar 31 47 23 39
40-59 ar 72 18 10 158
60-79 ar 63 30 7 337
80 ar eller derover 80 19 1 56
Skema udfyldt af
Patienten 65 26 9 554
Pargrende 74 23 3 2b
Modersmal
Dansk 66 27 7 570
Ikke dansk 51 16 33 20
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 77 14 9 22
Dialyse Ambulatorium Holstebro 53 40 7 15
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 39 26 35 23
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 64 29 6 78
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro 58 37 5 195
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 50 17 33 6
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 83 9 9 23
Medicinsk Dagambulatorium Herning 73 18 9 22
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 44 50 6 34
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 71 25 3 59
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 81 7 12 100
Ringkghing 58 21 21 19
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Tabel 18. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du alt i alt, at din(e) kontaktperson(er) har taget ansvar for dit forlgb?

. . . . Det kan
Vglgz!clg Godt Darligt legl:ﬁgf Antal jeg ikke
vurdere
% % % % n n
Alle 52 47 0 0 522 8
Ken
Mand 51 49 0 0 281 4
Kvinde 54 45 1 0 241 4
Aldersgruppe
Under 20 ar 70 30 0 0 6 0
20-39 ar 49 51 0 0 30 1
40-59 ar 56 43 1 0 138 1
60-79 ar 53 47 0 0 299 4
80 ar eller derover 35 65 0 0 49 2
Skema udfyldt af
Patienten 53 47 1 0 484 7
Pargrende 59 41 0 0 24
Modersmal
Dansk 53 47 1 0 506
Ikke dansk 42 58 0 0 12 0
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 60 40 0 0 20 0
Dialyse Ambulatorium Holstebro 54 46 0 0 13 1
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 47 53 0 0 15 0
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 43 57 0 0 70 0
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro 61 39 0 0 180 B
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning = = = = 2 0
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 68 26 5 0 19 1
Medicinsk Dagambulatorium Herning 50 50 0 0 20 0
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 50 47 B 0 32 0
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 49 51 0 0 55 0
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 53 47 0 0 83 3
Ringkehing 31 69 0 0 13 0
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Tabel 19. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du, at ambulatoriets personale havde sat sig ind i dit sygdomsforlgb ved de

planlagte samtaler?

. . . . Det kan
Vglgz!clg Godt Darligt legl:ﬁgf Antal jeg ikke
vurdere
% % % % n n
Alle 36 59 4 1 1469 182
Ken
Mand 37 59 3 1 759 72
Kvinde 35 59 1 710 110
Aldersgruppe
Under 20 ar 31 58 12 0 26 2
20-39 ar 31 58 7 4 112 11
40-59 ar 37 57 5 2 398 52
60-79 ar 36 61 3 0 798 a0
80 ar eller derover 39 60 0 1 135 27
Skema udfyldt af
Patienten 36 59 4 1 1372 163
Pargrende 35 61 2 1 63 11
Modersmal
Dansk 36 60 4 1 1407 166
Ikke dansk 50 45 3 1 54 12
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 43 53 3 1 76 6
Dialyse Ambulatorium Holstebro 46 46 8 0 13 2
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 29 60 7 4 164 28
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 35 62 B 0 243 el
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro 46 58 1 0 272 23
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 44 52 4 0 25 3
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 36 60 2 2 107 17
Medicinsk Dagambulatorium Herning 35 56 8 0 62 8
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 2b 65 7 1 136 27
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro BY 60 2 0 122 6
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 36 59 4 0 202 24
Ringkehing 32 60 6 2 47 17
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Tabel 20. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

I hvilket omfang blev du inddraget i de beslutninger, der skulle traeffes om din

undersggelse/behandling?

For meget Passende For lidt Antal
% % % n

Alle 1 93 6 1629
Ken
Mand 1 94 5 820
Kvinde 1 92 7 809
Aldersgruppe
Under 20 ar 0 97 3 28
20-39 ar 1 88 10 122
40-59 ar 1 91 8 445
60-79 ar 1 a5 5 880
80 ar eller derover 1 93 5 154
Skema udfyldt af
Patienten 1 95} 6 1516
Pargrende 1 91 8 74
Modersmal
Dansk 1 94 6 1555
Ikke dansk 5 82 13 64
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 0 96 4 80
Dialyse Ambulatorium Holstebro 0 81 19 16
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 1 a0 9 191
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 1 93 6 255
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro 0 97 3 290
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 7 a0 3 29
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 1 94 5 122
Medicinsk Dagambulatorium Herning 1 90 8 71
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 1 91 8 160
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 1 a5 4 127
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 0 93 7 22b
Ringkgbing 2 a5 3 62
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Tabel 21. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

I hvilket omfang blev dine pargrende inddraget i de beslutninger, der skulle traeffes om din

undersggelse/behandling?

Alle

Ken

Mand

Kvinde

Aldersgruppe

Under 20 ar

20-39 ar

40-59 ar

60-79 ar

80 ar eller derover

Skema udfyldt af

Patienten

Pargrende

Modersmal

Dansk

Ikke dansk

Afsnitsnavn

Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro
Dialyse Ambulatorium Holstebro

Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning
Hamatologisk Ambulatorium Holstebro
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro
Medicinsk Dagambulatorium Herning

Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro
Ringkebing

For meget

%

o O O ~H O O o

(=)]

O O 0Ohv O oo o o o - o o
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Passende

%
90

93
86

97
81
88
90
97

90
95

90
83

95
75
84
91
95
92
91
83
85
93
83
91

For lidt

%
10

14

19
11
10

10

10
11

Antal

784

448
336

27
43
167
471

76

702
55

735
42

39
1e
69
149
198
12
53
30
65
70
65
22

Ikke aktuelt
for mig

T
848

371
477

78
280
407

82

819
18

824
20

42

119
111
93
14
68
38
101
56
162
41
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Tabel 22. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Lyttede personalet til dig med interesse, nar du sagde noget?

Ja, i hgj Ja,i Nej‘, kuni Nej, slet Iljet.kan
e nogen mindre iKke Antal jeg ikke
grad grad vurdere
% % % % n n
Alle 67 29 3 1 1557 85
Kgn
Mand 68 30 2 0 790 33
Kvinde 67 29 3 1 767 52
Aldersgruppe
Under 20 ar 64 30 3 3 28 0
20-39 ar 61 32 4 2 119
40-59 ar 66 31 3 1 424 22
60-79 ar 70 27 2 0 836 50
80 ar eller derover 62 36 1 1 150 8
Skema udfyldt af
Patienten 67 29 3 1 1443 82
Pargrende 62 35 3 0 72 3
Modersmal
Dansk 67 29 3 1 1484 81
Ikke dansk 64 32 3 1 61 4
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 71 25 3 1 79 2
Dialyse Ambulatorium Holstebro 53 47 0 0 15 1
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 61 33 4 2 179 13
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 70 29 2 0 248 16
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro 79 el 1 0 280 11
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 52 33 15 0 27 2
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 64 34 2 1 116 6
Medicinsk Dagambulatorium Herning 45 47 5 3 66 1
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 60 36 B 1 152 14
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 81 15 3 0 124 5
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 61 34 2 B 210 13
Ringkgbing 57 36 5 2 61 1
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Tabel 23. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Fik du indtryk af, at personalet var gode til deres fag?

Ja, i hgj Ja,i Nej‘, kuni Nej, slet Iljet.kan
e nogen mindre iKke Antal jeg ikke
grad grad vurdere
% % % % n n
Alle 79 19 1 0 1555 96
Kgn
Mand 79 20 1 0 794 34
Kvinde 79 19 2 0 761 62
Aldersgruppe
Under 20 ar 74 23 0 3 28 0
20-39 ar 70 27 2 1 116
40-59 ar 77 20 2 0 434 16
60-79 ar 82 18 1 0 835 55
80 ar eller derover 78 22 0 0 142 18
Skema udfyldt af
Patienten 79 20 1 0 1444 a0
Pargrende 82 17 1 0 72 3
Modersmal
Dansk 80 19 1 0 1484 a1
Ikke dansk 69 30 1 62 4
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 84 13 1 1 77
Dialyse Ambulatorium Holstebro 75 25 0 0 16 0
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 69 27 3 1 177 15
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 80 20 0 0 252 15
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro 85 15 0 0 278 13
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 64 32 4 0 28 1
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 84 15 1 0 116 8
Medicinsk Dagambulatorium Herning 71 cb 3 0 66 3
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 76 22 1 1 157 9
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 85 14 0 1 125 3
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 75 el B 0 207 17
Ringkehing 70 29 2 0 56 7
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Tabel 24. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Vidste du, hvad der skulle ske under dit/dine besgg i ambulatoriet?

Ja, i hgj Ja,i Nej‘, kuni Nej, slet Iljet.kan
e nogen mindre iKke Antal jeg ikke
grad grad vurdere
% % % % n n
Alle 50 41 6 3 1636 24
Kgn
Mand 50 41 6 3 824 9
Kvinde 50 40 3 812 15
Aldersgruppe
Under 20 ar 39 40 13 8 28 0
20-39 ar 38 45 11 6 122
40-59 ar 53 36 7 3 443 7
60-79 ar 52 40 2 883 12
80 ar eller derover 38 54 1 160 4
Skema udfyldt af
Patienten 50 41 6 3 1519 22
Pargrende 47 35 9 8 74 2
Modersmal
Dansk 50 40 7 3 1563 19
Ikke dansk 47 45 5 62 4
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 54 40 5 1 82 0
Dialyse Ambulatorium Holstebro 31 69 0 0 16 0
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 45 43 6 6 189 3
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 46 43 8 3 263 4
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro 70 27 2 1 289 5
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 54 39 4 4 28 1
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 38 46 14 2 125 0
Medicinsk Dagambulatorium Herning 60 29 10 0 68 1
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 54 37 7 2 166 2
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 61 36 2 1 126 2
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 43 52 B 1 221 5
Ringkgbing 51 29 6 14 63 1
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Tabel 25. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Levede behandlingen op til dine forventninger?

Ja, i hgj Ja,i Nej‘, kuni Nej, slet Iljet.kan
e nogen mindre iKke Antal jeg ikke
grad grad vurdere
% % % % n n
Alle 62 34 2 2 1559 82
Kgn
Mand 62 34 3 2 790 36
Kvinde 63 34 2 1 769 46
Aldersgruppe
Under 20 ar 46 49 3 3 27 0
20-39 ar 42 51 4 3 120
40-59 ar 63 31 4 2 428 19
60-79 ar 66 31 2 1 842 45
80 ar eller derover 57 42 0 1 142 15
Skema udfyldt af
Patienten 63 33 2 1450 77
Pargrende 56 39 3 2 70 4
Modersmal
Dansk 63 33 2 2 1485 81
Ikke dansk 50 42 3 64 1
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 67 27 1 5 79
Dialyse Ambulatorium Holstebro 40 60 0 0 15 0
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 60 36 3 2 183 10
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 62 36 2 0 252 13
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro 80 19 0 0 279 14
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 57 39 0 4 28 1
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 61 35 2 2 109 12
Medicinsk Dagambulatorium Herning 58 34 5 3 64 4
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 56 39 B B 160
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 66 31 2 1 1ee 4
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 57 36 5 2 210 14
Ringkgbing 57 33 3 7 58 2
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Tabel 26. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Var der sammenhang i det, du fik at vide, nar du talte med forskellige ansatte i ambulatoriet?

Ja, i hgj Ja,i Nej‘, kuni Nej, slet Iljet.kan
e nogen mindre iKke Antal jeg ikke
grad grad vurdere
% % % % n n
Alle 59 37 3 1 1298 293
Kgn
Mand 59 37 3 1 689 123
Kvinde 59 37 1 609 170
Aldersgruppe
Under 20 ar 35 56 10 0 23 5
20-39 ar 51 39 8 3 96 26
40-59 ar 60 36 3 1 356 84
60-79 ar 62 35 2 1 708 148
80 ar eller derover 53 46 1 0 115 30
Skema udfyldt af
Patienten 59 37 1 1202 275
Pargrende 59 36 5 1 63 11
Modersmal
Dansk 60 36 3 1 1231 284
Ikke dansk 47 48 1 4 58 8
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 60 33 2 5 63 14
Dialyse Ambulatorium Holstebro 44 50 0 6 16 0
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 53 40 6 1 122 61
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 55 41 2 1 219 43
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro 73 25 2 0 271 20
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 56 44 0 0 25 3
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 58 38 4 0 92 26
Medicinsk Dagambulatorium Herning 59 34 7 0 58 9
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 54 41 2 2 127 33
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 71 28 2 0 109 14
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 55 40 5 1 152 57
Ringkgbing 50 43 2 5 44 13
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Tabel 27. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Oplevede du, at der skete fejl i forbindelse med dit/dine besag i ambulatoriet?

Nej Ja Antal

% % n
Alle 94 6 1645
Kegn
Mand 94 6 829
Kvinde 94 6 816
Aldersgruppe
Under 20 ar 89 11 28
20-39 ar a1 9 124
40-59 ar a3 7 449
60-79 ar 95 5 882
80 ar eller derover 98 2 162
Skema udfyldt af
Patienten 94 6 1526
Pargrende a3 7 76
Modersmal
Dansk 94 6 1569
Ikke dansk 94 6 65
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 93 7 82
Dialyse Ambulatorium Holstebro 93 7 15
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 89 11 191
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 94 6 265
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro a8 2 293
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 97 3 29
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro a5 5 124
Medicinsk Dagambulatorium Herning 85 15 68
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium g2 8 168
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro a8 2 124
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 97 3 224
Ringkgbing a8 2 62
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Tabel 28. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan synes du, at personalet tog hand om fejlen/fejlene, efter den/de blev opdaget?

Personal
VIS o paige VKD anga iente
fejlen(e)
% % % % n
Alle 23 44 27 5 74 8
Ken
Mand 19 44 31 5} 38
Kvinde 29 44 23 4 36 3
Aldersgruppe
Under 20 ar - - - - 3 0
20-39 ar 8 53 23 15 12 1
40-59 ar 31 36 29 3 24 3
60-79 ar 2l 48 29 2 32 3
80 ar eller derover - - - - 3 1
Skema udfyldt af
Patienten 2l 44 29 6 67
Pargrende - - - - 4
Modersmal
Dansk 25 43 26 5 71
Ikke dansk = = = = 2 2
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 0 60 20 20 5 0
Dialyse Ambulatorium Holstebro - - - - 1
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 6 65 18 12 17 1
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 20 47 BB 0 15 1
Hamatologisk Ambulatorium Holstebro 40 40 20 0 5 0
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning = = = = 0 1
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 40 20 40 0 1
Medicinsk Dagambulatorium Herning 38 13 50 0 8 0
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 33 33 17 17 12 1
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro - - - - 3 0
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro - - - - 3 2
Ringkghbing - - - - 1 0
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Tabel 29. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Oplevede du, at der opstod ungdig ventetid under din undersggelse/behandling i ambulatoriet, der

forlengede dit/dine besgg?

Nej, slet Nej., kuni Ja,i Ja, i hgj Iljet.kan
iKke mindre nogen grad Antal jeg ikke
grad grad vurdere
% % % % n n
Alle 65 26 8 1 1524 84
Ken
Mand 66 25 7 1 781 37
Kvinde 62 27 9 2 743 47
Aldersgruppe
Under 20 ar 70 17 6 27 1
20-39 ar 63 28 1 114 10
40-59 ar 66 2l 10 2 419 23
60-79 ar 64 28 7 1 819 40
80 ar eller derover 63 28 10 0 145 10
Skema udfyldt af
Patienten 65 2b 8 1 1414 78
Pargrende 60 25 11 4 68 5
Modersmal
Dansk 65 2b 7 1 1455 80
Ikke dansk 56 18 23 3 59 4
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 77 19 3 1 78
Dialyse Ambulatorium Holstebro 47 53 0 0 15 0
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 70 19 9 2 175 15
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 69 23 6 1 247 9
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro 57 31 11 1 263 2l
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 46 25 29 0 24 3
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 62 27 11 0 115 6
Medicinsk Dagambulatorium Herning 58 ce 17 3 64 4
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 55 29 11 4 156 9
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 53 40 7 1 118 5
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 85 12 0 213 7
Ringkgbing 71 16 9 4 56 2
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Tabel 30. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du, at ambulatoriet samarbejdede med andre afdelinger/ambulatorier om din

undersggelse/behandling?

Ingen
andre
Vg:;z!cig Godt Darligt legl:ﬁgf Antal fjsilénug::
torier var
involveret
% % % % n n
Alle 24 70 4 1 911 402
Ken
Mand 24 72 4 1 494 181
Kvinde 24 68 5 2 417 221
Aldersgruppe
Under 20 ar 39 58 3 0 23 2
20-39 ar 25 59 9 7 73 30
40-59 ar 22 73 4 1 258 126
60-79 ar 25 70 5 1 478 2le
80 ar eller derover 2l 79 0 0 79 32
Skema udfyldt af
Patienten 24 70 4 2 835 382
Pargrende 22 78 0 0 52 11
Modersmal
Dansk 24 70 4 2 856 390
Ikke dansk 27 69 3 0 47 10
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 29 65 4 2 49 20
Dialyse Ambulatorium Holstebro 2e 67 11 0 g 0
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 18 73 8 2 91 68
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 23 70 7 1 149 58
Hamatologisk Ambulatorium Holstebro 37 61 1 0 201 46
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 27 68 5 0 22 =
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 19 79 0 2 58 36
Medicinsk Dagambulatorium Herning 20 71 4 4 45 15
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 17 76 3 4 94 39
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 29 66 5 0 79 25
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 2e 73 3 2 88 73
Ringkgbing 12 85 0 4 26 20
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Tabel 31. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Har personalet i ambulatoriet givet dig den information, du Isbende havde brug for?

Ja, i hgj Ja,inogen  Nej, kuni Nej, slet Antal
grad grad mindre grad ikke
% % % % n

Alle 62 31 4 2 1634
Ken
Mand 64 32 3 2 828
Kvinde 61 31 5 3 806
Aldersgruppe
Under 20 ar 39 45 8 8 28
20-39 ar 52 39 6 3 124
40-59 ar 57 35 5 3 452
60-79 ar 68 27 3 2 880
80 ar eller derover 57 38 3 2 150
Skema udfyldt af
Patienten 63 30 4 2 1520
Pargrende 50 44 3 3 75
Modersmal
Dansk 63 31 4 2 1559
Ikke dansk 56 41 1 1 65
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 63 30 5 3 80
Dialyse Ambulatorium Holstebro 53 40 7 0 15
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 51 35 7 7 189
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 61 35 3 1 264
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro 75 23 1 1 288
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 54 39 7 0 28
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 64 29 6 2 125
Medicinsk Dagambulatorium Herning 54 39 7 0 69
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 54 36 4 6 168
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 77 22 1 1 124
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 63 30 4 2 2e3
Ringkebing 51 33 7 10 61
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Tabel 32. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Har du i forbindelse med dit/dine besgg i ambulatoriet modtaget skriftlig information om din

sygdom og/eller behandling?

Alle

Kegn

Mand

Kvinde

Aldersgruppe

Under 20 ar

20-39 ar

40-59 ar

60-79 ar

80 ar eller derover

Skema udfyldt af

Patienten

Pargrende

Modersmal

Dansk

Ikke dansk

Afsnitsnavn

Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro
Dialyse Ambulatorium Holstebro

Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro
Medicinsk Dagambulatorium Herning

Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro
Ringkgbing

Ja

%
68

72
63

76
66
71
69
52

68
64

68
62

46
66
70
71
65
67
68
77
68
61
36

69

Nej, jeg havde

Tﬁﬁ:ﬁ;ﬁtﬁ Antal ikke behov for

det
% n n
32 1106 497
28 560 243
37 546 254
24 18 9
34 87 35
29 317 135
31 595 267
48 89 51
32 1014 480
36 60 11
32 1051 478
38 49 17
18 57 22
54 13 2
34 124 66
30 189 67
29 180 100
35 20 8
33 84 35
32 50 17
23 129 33
32 82 42
39 150 71
64 28 34



Bilag 4

Tabel 33. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du alt i alt den skriftlige information, du fiki ambulatoriet?

% % % % n
Alle 27 71 1 0 730 6
Ken
Mand 22 75 2 0 391
Kvinde 33 66 0 0 339 2
Aldersgruppe
Under 20 ar 6 85 4 5 12 0
20-39 ar 18 74 7 1 57 0
40-59 ar 29 70 1 0 22l 2
60-79 ar 29 70 1 0 395 3
80 ar eller derover 24 76 0 0 45 1
Skema udfyldt af
Patienten 27 71 2 0 676
Pargrende 23 77 0 0 33
Modersmal
Dansk 26 72 1 0 697 5
Ikke dansk 48 5¢2 0 0 27 1
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 36 62 0 2 45 0
Dialyse Ambulatorium Holstebro 40 60 0 0 5 0
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 27 68 4 1 81 0
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 25 73 2 0 129 0
Hamatologisk Ambulatorium Holstebro 31 67 2 1 124 1
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 15 85 0 0 13 0
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 27 73 0 0 55 0
Medicinsk Dagambulatorium Herning 33 64 B 0 BB 0
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 33 67 0 0 92 3
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 25 75 0 0 56 0
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 17 80 2 0 87 2
Ringkgbing 50 50 0 0 10 0
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Tabel 34. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du alt i alt den mundtlige information, du fiki ambulatoriet?

Virkelig god God Darlig Vciil;ilkrTilt_i]g Antal
% % % % n

Alle 42 55 2 0 1624
Ken
Mand 44 54 2 0 817
Kvinde 40 57 3 0 807
Aldersgruppe
Under 20 ar 39 53 5 3 28
20-39 ar 34 60 6 1 122
40-59 ar 42 55 3 0 443
60-79 ar 44 53 2 0 878
80 ar eller derover 38 62 1 0 153
Skema udfyldt af
Patienten 43 55 0 1509
Pargrende 34 61 4 1 75
Modersmal
Dansk 42 55 2 0 1550
Ikke dansk 41 55 1 65
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 47 52 1 0 81
Dialyse Ambulatorium Holstebro 33 53 13 0 15
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 32 60 6 1 189
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 44 55 1 0 260
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro 54 45 1 0 288
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 27 65 8 0 26
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 45 54 1 0 122
Medicinsk Dagambulatorium Herning 38 55 7 0 69
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 35 61 2 2 162
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 48 52 0 0 126
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 36 60 4 0 225
Ringkgbing 33 64 2 2 61
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Tabel 35. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Var du tryg eller utryg, da du tog hjem efter dit/dine besgg i ambulatoriet?

Meget tryg Tryg Utryg Meget utryg Antal
% % % % n

Alle 36 59 4 0 1643
Ken
Mand 37 59 B 0 824
Kvinde 35 59 6 0 819
Aldersgruppe
Under 20 ar 28 63 8 0 28
20-39 ar 36 58 6 0 120
40-59 ar 39 55 6 1 447
60-79 ar 37 59 4 0 887
80 ar eller derover 30 68 1 0 161
Skema udfyldt af
Patienten 36 59 0 1527
Pargrende 34 58 6 2 75
Modersmal
Dansk 37 59 0 1569
Ikke dansk 31 59 6 4 63
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 47 51 2 0 81
Dialyse Ambulatorium Holstebro 27 67 7 0 15
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 35 57 6 1 190
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 34 60 5 0 261
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro 46 51 3 0 294
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 31 65 0 4 26
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 35 60 5 0 125
Medicinsk Dagambulatorium Herning 36 55 7 1 67
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 33 61 5 1 166
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 38 60 2 0 129
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 31 64 4 0 227
Ringkgbing 44 53 3 0 62
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Tabel 36. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du, at ambulatoriet og den kommunale hjemmepleje/hjemmesygepleje har

samarbejdet om dit undersggelses-/behandlingsforlgh?

Det kan Ikke

Virkelig Godt  Darligt Vi[kglig Antal jegikke aktuelt
godt darligt vurdere for mig

% % % % n n n
Alle 30 62 7 2 329 79 1173
Ken
Mand 30 64 6 1 180 42 574
Kvinde 31 59 8 3 149 37 599
Aldersgruppe
Under 20 ar 38 62 0 0 8 18
20-39 ar 14 72 8 7 25 4 91
40-59 ar 28 64 7 0 71 12 360
60-79 ar 30 63 5 2 169 50 621
80 ar eller derover 39 50 12 0 56 12 83
Skema udfyldt af
Patienten 29 63 2 282 68 1120
Pargrende 33 62 5 0 30 9 33
Modersmal
Dansk 31 61 7 2 302 74 1136
Ikke dansk 23 73 4 0 26 4 31
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 53 37 5 5 19 1 59
Dialyse Ambulatorium Holstebro 14 57 14 14 7 7
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 26 66 6 35 8 146
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 34 57 9 0 67 19 160
Hamatologisk Ambulatorium Holstebro 41 55 3 2 64 16 203
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 27 55 18 0 11 1 14
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 27 68 5 0 22 6 92
Medicinsk Dagambulatorium Herning 36 55 9 0 11 3 48
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 30 70 0 0 20 6 135
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 27 68 5 0 22 6 88
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 17 74 9 0 35 1e 173
Ringkgbing 6 94 0 0 16 1 43
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Tabel 37. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Hvordan vurderer du, at ambulatoriet har orienteret din praktiserende l2ege om dit undersggelses-

/behandlingsforlgb?

. . . . Det kan
Vglgz!clg Godt Darligt legl:ﬁgf Antal jeg ikke
vurdere
% % % % n n
Alle 22 67 8 3 783 853
Ken
Mand 25 66 7 2 379 443
Kvinde 20 67 10 3 404 410
Aldersgruppe
Under 20 ar 37 46 17 0 14 14
20-39 ar 22 46 24 8 51 73
40-59 ar 19 75 2 190 258
60-79 ar 24 65 8 3 443 436
80 ar eller derover 20 74 0 85 72
Skema udfyldt af
Patienten c2 67 3 721 803
Pargrende 32 68 0 0 39 35
Modersmal
Dansk 22 67 8 3 736 828
Ikke dansk 31 57 12 0 42 ce2
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 38 57 3 3 37 44
Dialyse Ambulatorium Holstebro 17 50 17 17 6 9
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 13 71 10 6 82 108
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 23 66 8 3 142 120
Hamatologisk Ambulatorium Holstebro 32 65 1 148 144
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 13 67 20 0 15 =
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 24 73 2 0 41 81
Medicinsk Dagambulatorium Herning 2l 63 13 3 38 31
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 16 74 9 1 77 86
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 25 70 0 77 50
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 10 61 2l 8 87 139
Ringkgbing 33 52 12 3 33 29
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Tabel 38. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Har du i forbindelse med dit undersggelses-/behandlingsforlgb i ambulatoriet vaeret i tvivl om din

livsstils betydning for dit helbred?

Nej, slet Nej., kun i Ja,i Ja, i hoj Ikke
iKke mindre nogen grad Antal aktuellt
grad grad for mig
% % % % n n

Alle 53 16 19 12 1321 281
Ken
Mand 52 16 19 12 686 120
Kvinde 53 16 18 13 635 161
Aldersgruppe
Under 20 ar 60 34 6 0 23 5
20-39 ar 44 28 23 5 100 21
40-59 ar 58 14 19 10 384 65
60-79 ar 51 16 19 15 709 153
80 ar eller derover 55 15 18 12 105 37
Skema udfyldt af
Patienten 52 16 19 12 1232 259
Pargrende 63 18 8 10 64 11
Modersmal
Dansk 53 16 18 12 1264 269
Ikke dansk 40 16 33 12 52 11
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 62 6 14 18 65 16
Dialyse Ambulatorium Holstebro 50 14 29 7 14 1
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 53 18 17 12 167 23
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 54 17 15 14 222 34
Hzematologisk Ambulatorium Holstebro 55 16 19 9 223 59
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 35 30 20 15 20 7
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 52 17 17 14 90 31
Medicinsk Dagambulatorium Herning 45 22 24 8 49 16
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 46 18 25 10 130 32
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 55 14 20 11 107 17
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 50 17 22 11 189 31
Ringkgbing 58 9 27 7 45 14
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Tabel 39. Patienternes svar fordelt pa baggrundskarakteristika

Oplevede du, at tiden blev brugt fornuftigt under dit/dine besgg i ambulatoriet?

Ja, i hgj Ja,i Nej‘, kuni Nej, slet Iljet.kan
e nogen mindre iKke Antal jeg ikke
grad grad vurdere
% % % % n n
Alle 69 29 2 1 1493 138
Ken
Mand 69 29 1 1 770 53
Kvinde 68 28 3 1 723 85
Aldersgruppe
Under 20 ar 47 50 0 3 28 0
20-39 ar 47 45 7 1 113 11
40-59 ar 66 30 3 1 426 23
60-79 ar 73 25 1 0 786 87
80 ar eller derover 72 28 0 0 140 17
Skema udfyldt af
Patienten 69 28 2 1 1385 130
Pargrende 56 39 3 2 71 3
Modersmal
Dansk 69 28 2 1 1422 134
Ikke dansk 51 40 4 61 4
Afsnitsnavn
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro 75 23 1 0 73 6
Dialyse Ambulatorium Holstebro 62 38 0 0 13 2
Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning 55 37 6 2 168 20
Hjertemedicinsk ambulatorium Herning 67 32 0 0 243 17
Hamatologisk Ambulatorium Holstebro 73 25 1 1 261 28
Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning 56 37 4 4 27 2
Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro 68 31 1 0 113 10
Medicinsk Dagambulatorium Herning 59 33 5 3 61 8
Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium 66 27 6 1 145 19
Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro 80 18 2 0 116 7
Reumatologisk Ambulatorium Holstebro 75 el 3 0 216 12
Ringkgbing 67 28 4 2 57 7
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Bilag 5: 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 [].

Kommentarsamlingen er opdelt efter afdelingens afsnit. For afsnit med faerre end fem besvarelser
vises afsnittets kommentarer under "@vrige/ikke placeret pa afsnit”. Patienten er tildelt et patient-id,
sa det inden for hvert afsnit er muligt at felge 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 veere 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 40. Kommentarer under 'Samlet indtryk’ fordelt pa temaer

Antal kommentarer

A
Fysiske rammer 52
Kommunikation og information 27
Kontaktperson 8
Kvalitet i behandling 66
Pleje 14
Relationer til personale 51
Ventetid 10
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Kommentarsamling

Medicinsk afdeling

Har du kommentarer til din modtagelse i ambulatoriet?

ID
5

AU N Y T
[e0]

13

AN

16

%

18

AN

Y

12

13

14

16

A L Y T

19

AN

20

24

35

40

44

A O N

45

Kommentarer - Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro
Bedre skiltning til personlig henvendelse gnskes.

Ok.
Sygeplejerske/lzge ringer efter mig [].
Meget ventetid. Arrogante telefondamer, naesvise, lukkede og selvoptagede!

Virkelig god, alle de personer, der var med. Personalet er altid venlige og hjeelpsomme med
alting. Skulle sendes til et andet sygehus.

Blev venligt modtaget bade ved information, sygeplejerske og lzger.
Venlig.

Der burde vaere et skilt, at man skal melde sig hos sekretzeren i modsatte ende, end hvor ind-
gangen er.

Virker som det skal. OK.

Kommentarer - Dialyse Ambulatorium Holstebro

Kun at jeg altid fgler mig velkommen.

Ingen [].

Kommentarer - Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning
Mange i ét venteveaerelse.

Ganske almindeligt med at man fortzeller, at man er ankommet, og sa gar det stille og roligt.
Det er et meget lille sted, hvor der kun venter meget fa.

Virkelig fin modtagelse. Altid smilende og venligt personale.

Meget fint, at der var varm kaffe pa kanden.

Meget venlig.

Sveert at se, hvorvidt det gnskes, at man melder sig ved sekretaeren.

Da jeg ma@dte op til fgrste samtale var min aftale aflyst og udskudt til en senere dato. Der var
afsendt et brev, som fgrst ndede mig ca. fire-fem dage efter farste mgdetid. Man kunne have

benyttet telefonen!

Ventetiden pa sygeplejerske NN er ok. Ventetiden pa la2ge NN er meget lang. Mellem 30 og 60
minutter.

"Kold" luge at henvende sig til.
Ok.
Ok.

Fgler der er lang ventetid.

Ventevarelset er for trangt. Det var maske bedre, hvis personalet ogsa kunne se de ventende?
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%

%

A N N T Y U U WA

47

48

53

56

58

60

61

63

66

68

71

75

76

10

1e

15

17

20

el

25

cb

27

Jeg mangler et sted at hange mit overtgj.
Helti orden. Kommer hver fjerde maned. Behgver ingen information.

Laegesekreteeren burde SMILE nar man henvender sig til skranken. Kommer der tit, men ser
aldrig et smilende ansigt :-(

Det var enrigtig god oplevelse. Alle var sgde og rare.

Man fgler sig velkommen. Der er frugt og drikkelse med sgdetabletter. Det er ogsa meget rart,
at man har en fast kontaktperson.

Sur og gnaven.
Altid stor hjeelpsomhed og tilbagemeldinger ved opringninger.

Rigtig god indsats fra sygeplejerskernes side. Men stoffer var ikke helt igennem med sikker-
hed, da det jo ogsa var deres fgrste forsgg :)

Det er aldrig rart at skulle mgdes under sadanne omstandigheder, men med venlighed og
imgdekommenhed fandt man en bedre stemning og afslappethed.

| forbindelse med min fgrste kontakt med ambulatoriet bliver jeg fgrst sendt til blodprgvetag-
ning. Herefter venter jeg temmelig la2nge og far til sidst at vide, at jeg skal komme tilbage et
par timer senere, hvilket jeg sa gar. Et par timer senere kammer jeg tilbage og venter igen
lenge pa at komme ind til Isagen, som derefter kan fortalle mig, at hun ikke kan sige noget
endnu, da der vil ga nogle dage inden der er svar pa prgverne. Sikken spild af tid. Ved naeste
mgde i ambulatoriet mgder jeg op med et kort udfyldt af sekreteererne pa afdelingen med tid,
sted og navnet pa den lege, jeg skal ind til. Men det viser sig, at man er kommet til at booke en
tid hos en lzege i en helt anden afdeling. Sa endnu engang gik jeg forgaeves.

Jeg er kommet i ambulatoriet de sidste [mange ar], sa de kender mig. Jeg er patient hos la2ge
NN.

Der mangler en rubrik, der hedder absolut neutral.

Henvendte mig i receptionen og blev registreret. "Venligst tag plads". Ventede i 40 minutter og
blev kaldt ind til l=zgen. Efter endt konsultation, fik ny tid i receptionen.

Kommentarer - Hjertemedicinsk ambulatorium Herning
Alle har hele tiden udvist imgdekommenhed og hjselpsomhed.
Nej = OK.

Jeg sa gerne, at man kunne hjzelpe patienten op fra scanneren, da man godt kan vaere lidt
hjeelpelgs, nar man skal rejse sig.

God og professionel.

Sgd og venlig sygeplejerske.

Jeg er godt tilfreds.

Jeg havde hjertestop og husker ingenting.

Det er ikke tydeligt, hvor man lige skal henvende sig.

Husker det ikke.

Positivt, at man bliver tilbudt kaffe/the/vand (sa vidt jeg husker).

Jeg har sveert ved at bedgmme skemaet, da jeg ikke har nogen forventning til behandlingen.

Jeg var til undersggelse i [efteraret], sa jeg synes ikke, jeg kan besvare spgrgsmalet nu, da der
er gaet sa lang tid.
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Det er efterhanden [flere] ar siden, sa man husker jo ikke alt.

Efter undersggelse [flere] gange i efteraret pa Hjertemedicinsk Ambulatorium, kan jeg sige, at
der er en serdeles venlig og kompetent modtagelse. God oplevelse fra start!!

Venlige mennesker og kaffe/morgenmad til de, der gnskede det. Sgdt [andet personale]. Ven-
lige sygeplejersker og god atmosfzere.

Jeg blev akut indlagt om natten med en formodet blodprop, hvilket det ikke var (kun kransare-
forsnaevringer, som sa behandles medicinsk).

Alle var imgdekommende, venlige, effektive. Tak for det.

Det, at jeg blev mgdt med smil, hjalp for mit vedkommende pa nerverne ved mit be-
sgg/undersggelse.

Kom tyve minutter fgr tid. Gik gangen igennem for at finde modtagelsen. Sa ikke skiltet med
venterum, fgr vi naesten Igb ind i det, fordi vi kiggede pa alle de andre skilte. Fglgelinje som pa
andre sygehuse vil vaere en god ting.

Det var fint, rart at megde kendte ansigter :)

En lille smule overfladisk maske!!!

Ikke andet, end at jeg synes som ovenstaende, at jeg blev taget virkelig godt imod.

Hurtig, ok kompetent ekspedition.

Laegen ville skrive til mig. Har ikke faet noget indtil nu.

Oplyser ikke om mulighederne for kagrselsopggrelse! (mundtlig).

Stor ros til bade et andet hospital og Holstebro.

Jeg folte mig meget velkommen, ligesom at jeg fik en virkelig god hjzelp.

Virker perfekt.

Positivt.

En god og positiv modtagelse.

Det hele er ok.

Utrolig venlig og imgdekommende.

Kommentarer - Hematologisk Ambulatorium Holstebro
Altid sgde og imgdekommende.

Man fgler sig godt tilpas, takket vaere personalet.

Altid smilende!

Meget hjerteligt.

Meget hurtig og kompetent. Der var "styr" pa det.

Man bliver altid mgdt med et smil, lige meget hvor travlt der er. Kontaktsygeplejersken kom-
mer altid og sparger, hvordan det gar.

De er altid sgde og rare. Alle siger "hej", nar man kommer ind. Jeg faler, at de alle sammen
kender mig.

Man mgder altid venlighed af personale, ogsa uden for ambulatoriet.
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# 23 Der findes ingen bedre modtagelse. Altid goddag, velkommen og vaersgo at tage plads. Virkelig god
# 26 Bliver modtaget af en sekretaer. God
# 28 Jeg kommer oftest om morgenen, hvor sygeplejerskerne er til mgde. Ikke altid at der er nogen God

pa afdelingen. Tit manglende kommunikation mellem Hamatologisk Ambulatorium og blod-
prgvetagning (manglende blodprgveseddel).

# 30 Der bliver talt til en pa en direkte behagelig made, som man kan forsta. Virkelig god
# 31 Megetvenligt og professionelt. Bliver kaldt ved navn, sa man fgler sig velkommen. Virkelig god
# 32 Enrolig og kompetence modtagelse og altid et venligt smil og en kvik bemarkning. God
# 36 Jegfglte mig godt modtaget, og alle, som jeg var i kantakt med, var venlige og positive. Uoplyst
# 38 Detkanandre steder godt lzere af. Virkelig god
# 39 Jegerkommetderimange ar, men der er sket en @&ndring. Fra at vaere en velkommen person Darlig
er man blevet et lidt overflgdigt nummer.
# 40 Jegfgler virkelig, at de er klar til at modtage mig, nar jeg kommer. Virkelig god
# 41 Altid en positiv modtagelse af alle i afdelingen, hvor alle samarbejder og assistere hinanden. Virkelig god
Jeg oplever Holstebro sygehus som et sted, hvor patienterne komme i fgrste raekke. Logistik-
ken er fin og hjaelpsomheden perfekt. Desveerre kan jeg IKKE sige det samme om vort lokale
sygehus [].
# 42 Bliver altid modtaget venligt og positivt. Der er en rolig atmosfaere og plads til et smil. Virkelig god
# 44  Altid med smil og godt humgr. Virkelig god

# 45 Jeger meget glad for Hematologisk. Jeg har kun godt at sige om det hele. Jeg traf en dejlig og Virkelig god
behagelig lege, NN, og jeg er meget tryg ved ham, sygeplejerske NN, som er alle tiders. Alle er
smilende og venlige.

# 48 Jeg har altid faet en god modtagelse. De er sgde og venlige. Og spgrger man om noget, har de Virkelig god
altid tid til at svare.

# 51 Altid en frisk kommentar. Pracise spgrgsmal og svar. Venligt og imgdekommende personale Virkelig god
og meget utroligt, at faste patienter efter en til to gange genkendes og kaldes ved fornavn.

# 53  Nej. God

# 54 Jeg har gaet fast til kontrol pa Heematologisk Ambulatorium i [nogle ar]. Man faler sig velkom- Virkelig god
men, og de fleste af personalet kender mit fornavn.

# 55 Her, som alle andre steder, er vi mennesker forskellige, og nogle har et medfgdt talent for at God
vise venlighed. Disse glade personer spreder en god atmosfaere i forhold til patienter og kolle-
gaer. | overvejende grad er det den slags, jeg mgder pa Hematologisk Ambulatorium i Holste-

bro.

# 58 Super god modtagelse. Virkelig god
# 59 De to fgrste gange var de bedre. God

# 63 Jeghar kommet der siden [flere ar tilbage] og er meget godt tilfreds. Noget dejligt personale. Virkelig god
# 65 Altid et smilende og venligt personale, og var der tid, sa ogsa en lille snak. Virkelig god
# 67 Venlig modtagelse og god information. Virkelig god
# B9 Super. Virkelig god
# 70 Mgder altid glad og smilende personale. Virkelig god
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Jeg var bade spaendt og foruroliget. Man tror altid det vaerste, men da jeg fornemmede ro og
professionelle sygeplejersker og laeger, fik jeg ro.

Venlig.

Dejligt at blive mgdt med et smil og blive budt velkommen.

Behagelig kompetent modtagelse.

Man kan godt sidde en time og vente i stolen efter [aftalt] madetid. Det er ikke godt nok.
Jeg bliver altid mgdt med et smil og et velkommen.

Venlig og imgdekommende.

Har faet en virkelig god behandling. Faler os altid velkomne. Super sted at komme, nar nu det
skal veere.

Har veeret tilknyttet ambulatoriet i [mange] ar, sa de er nasten som familie:)

Er pa fornavn med de fleste, som jeg kender, efter en del ars kommen i afdelingen (regelmaes-
sig undersggelse, kemobehandlinger osv.). Det er dejligt og giver et godt forhold til afdelingen.

Kun gode oplevelser.

Vi (ogsa min [eegtefzelle]) fgler os genkendte og velkomne.

Kommentarer - Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning

Problemer med kgrselspenge. Ofte glemmes de i stedet for at vaere en ren rutine: Velkommen,
skriv under pa kgrselspenge. Sa vidste jeg noget.

Sekretaer modtager og viser vej til mig.

Kommentarer - Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro

Til forundersggelsen var henvisningen fra egen laege vk i to timer pa en gang. Var pa sygehu-
set godt fire timer den dag.

Da ambulatoriet flyttede til niende sal, havde jeg problemer med at finde det. Men spurgte om
vej, og fik svar.

Meget venlig og hjaelpsom.

Som patient/bruger i ambulatoriet [jaevnligt] gennem flere ar fgles det fint at blive mgdt med
et smil og nik ved checkin.

Det blev ikke undersggt, hvor jeg skulle mgde. Sa jeg blev fgrst henvist til det forkerte sted,
hvor jeg ventede et stykke tid inden, at jeg blev vist hen til det rigtige sted.

| brevet stod der, at man skulle mgde i rgntgen, ikke hvorfor man skulle have rgntgen [for
undersggelse af allergi]. | brevet bliver der ikke fortalt, at det IKKE er denne dag man skal
testes, og der skal tages lungefunktionsprgve.

Jeg var pa sygehuset [i starten af efteraret], sa det er l=nge siden.

Da jeg er tilflytter, var det under min indlaeggelse for [], jeg stiftede bekendtskab med hospita-
let i Holstebro. Jeg har kun veeret her i [bynavn] fra [vinter] af. Det har vaeret andet sygehus.

Venligt.
Modtagelsen i Ambulatoriet var rigtig god.
Rigtig dejlig made, jeg blev mgdt pa, da jeg ankom, af et glad og smilende personale.

Der var vist lidt for meget privat snak.
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Kommentarer - Medicinsk Dagambulatorium Herning

Jeg matte vente meget lenge.

Meget sgde og informerende sygeplejersker.

Der var manglende forstaelse i receptionen, men dette blev hurtigt lgst.
Alle var flinke og smilende, hvad jeg syntes er meget vigtigt.

Man bliver modtaget med et smil af alle.

God.

Naesten ingen ventetid i forhold til anvist tid.

Perfekt.

Kommentarer - Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium

Personalet er meget sgde, og de virker til at have god tid, selvom de har travlt. Der er altid tid

til en snak om, hvordan det gar. Som kronisk syg er det dejligt, at nogen forstar den situation,

man eri.

De fgrste gange, jeg kom der, var det forvirrende med de to venterum, hvilken bgr man benyt-

te.

Men personalet har travlt. Sveert at fa stillet spgrgsmal, hvilket er frustrerende.
Nej, kun at det var godt.

Godt personale.

Hvorfor star min mands navn pa mine papirer fra jer?

Jeg sad ude pa gangen. Ventede og ventede. lkke en eneste spurgte til mig (kunne have veeret

beroligende). Der var dog mange glade sygeplejersker, der hilste pant og sagde godmorgen.

Der har nogle (tre) gange vaeret problemer med, at de ikke har sendt papirerne over til blod-
prgveambulatoriet, sa jeg derfor har mattet vente.

Personalet altid smilende og imgdekommende.

Ved skranken snakkede sekretarerne med hinanden og sa ikke ud som om, de gad mig som
patient. Det virkede uprofessionelt.

Der var lang ventetid (ca. to og en halv time), da jeg skulle til samtale med lzege NN ved de []
forste besgg.

Idet, at der er to ventevaerelser, er det vigtigt at give besked pa, hvilket et af dem det er, at
man skal vente i.

Altid rare mennesker.
Lang ventetid.
Meget upersonlig. Lang ventetid uden orientering af nogen art.

Sad i flere timer og kom ikke ind. TO GANGE!!!! To til tre timer begge gange.

Det var en anelse svaert at finde rundt. Heldigvis havde jeg min mor med, som kendte ambula-

toriet.

God oplevelse hele vejen igennem. Alle er venlige imod mig.

84

Modtagelsen
Darlig
Virkelig god
God

Virkelig god
Virkelig god
God

God

Virkelig god

Modtagelsen

Virkelig god

God

God
God
Virkelig god
God

Virkelig darlig

God

Virkelig god

Darlig

Virkelig god

God

Virkelig god
God

Darlig
Virkelig darlig

God

Virkelig god



Kommentarsamling

A N Y Y

5

AU U N

54

11

15

17

19

25

27

28

10

15

16

18

19

=2

23

24

25

26

27

Ok.

Kommentarer - Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro

Altid venlig og god modtagelse.

God. Neesten ingen ventetid.

Jeg kan ikke lovprise sygehusets behandling hgjt nok. Personalet er simpelthen enestaende.
Jeg synes, det var en god modtagelse. Alle er sgde og venlige.

Jeg blev indlagt akut fra en undersggelse pa andet sygehus. Forud var lang tids venten pa en
hjertemaling. Jeg havde i lang tid haft for hgjt blodtryk trods meget medicin. Jeg havde meget
lav puls. Efter fire aflysninger af en pacemakeroperation [i foraret] var mit helbred meget
darligt. Pa afdelingen med hjerteovervagning fik jeg ny medicin og fik det hurtigt bedre og
klarede ventetiden til pacemakeroperationen [i sommeren 2012]. Derefter har jeg det godt.
Behandlingen pa Holstebro regionshospital var god pa alle mader.

Altid flinke og kompetente damer. Har kontrol.

Altid venligt og imgdekommende personale.

God behandling. Lakkert saftevand.

Kommentarer - Reumatologisk Ambulatorium Holstebro

Nej.

Der var ingen til betjening.

Der er som sadan ingen personale, nar man kommer ind i ambulatoriet. Det er jo blevet sadan,
at man faglger nogle fodspor pa gulvet. Rgde hvor du scanner dit sygesikringskort og sorte til
venteveerelset.

Der er ikke lzzngere nogen modtagelse!

Jeg kommer altid fgr jeg skal mgde.

Med risiko for at blive misforstaet, vil jeg tillade mig at udtrykke, at modtagelsen i receptionen
er kedelig og upersonlig. Det er ikke patienten, men en automat og et sygesikringskort, der er
sagens kerne, og nar der er kontakt, kan man laese sig til, at man kan satte sig hen i en krog og
vente. Jeg er godt klar over, at man skal spare og rationalisere, men alligevel.

Det fungerer fint uden reception. Alt er fint beskrevet, sa man kun anvender sundhedskort.
Ingen personlig kontakt mere. Kun et tryk pa en tast, der meddelte min ankomst.

Jeg er der [med jeevne mellemrum] og har haft flere forskellige Iager, som jeg synes, ikke har
haft de store indtryk af mine problemer [], som jeg har hafti [mange] ar. De seneste par gange

jeg har veeret til kontrol, har jeg haft en dygtig lege, som jeg er glad for.

Jeg har skrevet darlig, men er nok neutral. Der er jo ikke nogen "velkomst", da alle er optaget af
deres arbejde og ikke har fokus rettet mod "kunderne”.

Kontaktsygeplejersken er meget imgdekommende og kender mig godt, hvilket gar, at jeg faler
mig medt.

Har svaret flere gange! Stadigvaek samme svar :-).
Upersonlig. Skulle scanne sygesikringsbevis. Derefter fglge pile rundt.
Der er ingen modtagelse. Det er selvbetjening.

Det var selv-tjek ind.
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Det var en skaerm/spgrgeskema.

Der eringen i modtagelsen.

Jeg henvendte mig og tog derefter plads i venteafdelingen.

Udmaerket tilfreds.

Vedkommende, som sad i receptionen: Du skal ikke betjenes her, rabte hun. Ja, hun gad ikke
engang rejse sig fra stolen og give mig en forklaring. Der var abenbart lavet om pa betjenin-
gen. Den var ogsa darlig.

Spde mennesker har altid travlt.

Der var ingen i modtagelsen. Heldigvis vidste jeg fra tidligere, hvor jeg skulle hen.

Det er sa fint med sygesikringskortet.

Da det ikke var fgrste gang, jeg var der, var det ikke noget problem. Men modtagelsen bestar
af en skaerm, hvor man indscanner sygesikringskortet. Det er maske ikke lige rart for alle, at

der ikke er nogen personlig kontakt.

Det virker lidt koldere, at man selv skal melde sin ankomst pa skarmen. Synd, at sekretzaeren i
maodtagelsen er sparet vaek!

Der var ingen modtagelse kun information med forklaring pa diverse fodaftryk pa gulvet, hvor
man skulle ga hen!

En meget uvenlig receptionist. Er hun ikke klar over, at vi er syge mennesker, der ikke altid har
det helt godt, nar vi kommer pa sygehuset.

Blev ikke modtaget af nogen. Selvscanning af det gule sundhedskort.

[Patienten] er dement og kan ikke svare relevant.

Personalet virker frastgdende.

Nej.

De to sidste gange jeg har veeret til kontrol, har veeret vidt forskellige. Farste gang var jeg
meget darlig. Kunne knapt ga. Blev modtaget af en hysterisk l&2ge NN. Jeg klagede til sygeple-
jersken naste gang. Hun gar nu med mig, og alt er idyl! Det er sa det, jeg refererer til.

Nej, jeg synes, alle var/er gode til at vise, hvad man skal.

Jeg har ikke udfyldt skemaet, fordi jeg ikke mgder noget personale. Jeg karer sygesikringskor-
tet gennem scanner og venter, til lzegen kommer.

"Kold" modtagelse.
Altid venligt.
For lidt personale.

Der var ingen personer i modtagelsen! Kgrte mit kort igennem, og kort tid efter blev jeg afhen-
tet af lzgen.

Man kommer meget pracist ind til undersggelserne.

Ingen modtagelse. Computer.

Kommentarer - Ringkebing
Der var aldrig nogle til at tage imod.

En absolut god modtagelse. Meget omsorgsfuld.
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Der var ingen at spgrge, sa jeg matte vente [flere minutter], fgr der kom en til skranken.

Har besvaret det, jeg synes, er relevant for det, jeg bruger ambulatoriet til. Er der kun til kon-
trol angdende diabetes.

Ingen modtagelse, men let ukoncentreret person, der snakkede ud i luften med dem han kend-
te.

Der var intet personale til at tage imod (sparet vaek).

Ingen kontakt til personalet. Ventede blot til det blev min tur. Alt "OK".
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Kommentarer - Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro

Jeg skulle til arskontrol (diabetes) og havde i den foregdende uge vaeret oppe pa sygehuset og
fa taget blodprave. Spurgte, om der ikke skulle tages flere prgver (da dette normalt er tilfael-
det), men hun insisterede pa, at der var taget den prave, der var bestilt. Der var abenbart sendt
forkert "bestilling” af sted, sa fik ikke konsultation mht. preverne den dag.

Jeg talte kun med en. Ingen fejl.

At ingen snakkede sammen og fortalte, at jeg fejlede noget nyt hele tiden. Var ikke til at fa et
svar!

Bestilte pille pa apotek. Var der ikke efter aftale. Jeres IT-system virker ikke. Jeg henvender
mig to gange pa Ambulatoriet for at fa de piller ifglge aftale og to telefonsamtaler med Ambu-
latoriet.

Blodprgver som anfgrti journalen ikke bestilt, hvis jeg ikke selv havde ringet og mindet om det.
Jeg skulle komme en ekstra gang pga. dette.

Kommentarer - Dialyse Ambulatorium Holstebro

Skiftende lzger.

Kommentarer - Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning

Egen laege var uforstaende, hvorfor jeg blev ordineret til at tage sa meget ekstra [Jvitamin.
Laegen i ambulatoriet spurgte ikke, hvor meget [Jvitamin jeg fik i alt i forvejen.

Angaende blodpragve, der skulle tages.
Sygeplejersken havde fgr mit besgg ikke set, at der var en blodprgve, som var afvigende. Kun-
ne ikke svare pa, hvorvidt det var af betydning. Og der blev heller ikke tilbudt information her-

om efterfglgende ved brev eller lignende. Sa jeg venter "talmodigt” til naeste besgg.

At der ikke var sendt blodprgvesvar fra egen laege til ambulatoriet. Sa de skulle fgrst tages den
dag, sa jeg kunne ikke fa nyt svar denne dag.

For gamle urindunke.

Skulle have undersggt mit stofskifteproblem, men Iaegen blev ved med at snakke om kolesterol
og ville have mig pa andre kolesterolmedikamenter, som jeg har pravet far, og som alle gav
[forskellige bivirkninger]. Da det ikke er kolesterolet, jeg blev send ned for af egen lzege, men
stofskiftet, er det yderst utilfredsstillende.

Der var allerede en fremtidig dato og resultat pa de kommende blodpraver.

Ingen.

Dggnblodtryksmaling sveert. Trak ud i [flere] maneder. Fejl. Det er nu under kontrol.

Laegen lovede at ringe svar, men der gik ca. en maned, fgr der kom brev.

Han havde ogsa glemt at bestille blodpreve, men jeg vidste, det var stofskiftetal.

Der var tvivl om, jeg skulle tage nogle piller ssmmen med min [anden medicin]. Men det viste
sig, at det var noget, som jeg havde misforstaet.

Jeg blev kaldt ind til undersggelse, hvor jeg kontaktede personalet en uge fgr, for at spgrge om
ikke jeg skulle i skanner samt have taget blodprgver inden besgget. Det fik jeg besked pa ikke
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at skulle. Da jeg sa mgdte op til kontrol, sagde laegen, at blodprgver samt skanningshilleder sa
fine ud, men sa matte jeg forteelle leegen, at det var de prgver fra [i vinter]. Det resulterede i, at
lzgen sendte mig hjem igen for at fa taget preverne og skanningen. Det var sa en tabt ar-
bejdsdag for ingenting.

Elektronisk Patient Journal nedluk ved et af mine besgg. Fik intet ud af konsultationen, da
legen ikke kunne bruge systemet, hverken lase journalen eller se blodprgveresultatet. Ej
heller give en ny tid. Fik blot en ny tid tre maneder ud i tid!

At blodpragver ikke var bestilt.

Nar man er til samtale med lzegen, er man ngdt til at sige, der er lagt en besked. Det er ikke
noget, l2gen ser selv. Og man far kun svar pa undersggelser, der er foretaget, hvis man selv
sparger. Ellers OK.

Jeg matte pr. telefon kontaktes dagen efter, hvor spgrgsmalet gik pa, hvad det var, la2ge NN og
jeg var blevet enige om, hvad og hvilken medicin jeg skulle have, da det var "faldet ud" pa pc'en.

Ja. Fik at vide, at blodsukkeret stiger ved indtagelse af alkohaol, men dizetisten sagde det mod-
satte.

Jeg har indtryk af, at der var lidt "rod i afdelingen”, for jeg oplevede pa et tidspunkt, at min
medicindosis blev reguleret pa baggrund af nogle gamle blodprgver. Der var i mellemtiden
nogle nye blodprgvesvar, som var blevet syltet. Jeg henvendte mig derfor til afdelingen, og
gjorde dem opmaerksom pa fejlen. I slutningen af forlgbet fandt jeg ud af, til den sidste samta-
le, at jeg de sidste tre maneder inden afslutningen af behandlingen, havde haft for lavt stof-
skifte uden at min dosis blev reguleret. Det har forhabentligt kun vaeret lidt for lavt, men nok
til at pavirke mit velbefindende. Det har ikke vaeret saerligt tillidsvaekkende at opleve disse fejl,
og selvom fejlene langt fra har vaeret livstruende og udelukkende har pavirket mit velbefin-
dende, sa vil jeg i fremtiden have sveert ved at stole pa behandlingen fra den pagaeldende
laege/afdeling, hvis det skulle blive aktuelt.

Forkert tid.

Jeg synes, det tager for lang tid, inden man far svar pa prever, [da dette kan tage op til flere
uger]. Laegen har den jo en til to dage efter.

Der sker nogle gange komplikationsfejl.

Kommentarer - Hjertemedicinsk ambulatorium Herning

Egen laege matte HENVISE TO GANGE for at fa tid til kontrol af resultat.

Den seng, jeg fik anvist, havde tydeligvis veeret brugt af en anden, uden at sengetgjet var
blevet skiftet. Der var blod i sengen fra en tidligere patient, der var dog lagt en engangsble
henover. Jeg fik ikke gjort opmaerksom pa det, da jeg ikke fglte tryghed ved den sygeplejerske,
der anviste mig sengen.

Darlig kommunikation mellem [to hospitaler] vedrgrende bestilling af KEG.

Den udleverede hjerterytmemaler, som jeg skulle baere i et dggn, havde kun batteri til fem-
seks timers forbrug. Hvilket bevirkede, at jeg matte have et nyt forlgb med en ny fridag fra

arbejde samt en karsel pa [over 100] kilometer.

Laegen kunne ikke tolke mine laboratorievaerdier og kunne ikke bruge referencerne og mal-
veerdier for behandling.

Medicinering er meget mangelfuld. Der var forskellige indstillinger.

Knude pa sonden.

Manglende kommunikation mellem to afdelinger. Konkret videregivelse af aktuelle informati-
oner fra en afdeling til en anden, sadan at den sidste undersggelse ikke kunne gennemfgres

optimalt.

Fejli blodprgve. Var til blodprgvetagning tre gange den aktuelle dag.
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Ja, blev kaldt ind, men det var forkert. Ja, det tog alt for lang tid, fire en halv time. [].

Jeg startede hos én laege, men sa kom en anden og ville have lokalet, og sa kom den nye laege
og overtog lokalet og undersggelsen af mig, og sa kunne vi begynde forfra.

Jeg folte, at der ikke blev givet tilstrakkelig information videre til naeste, der skulle i gang med
mig. Ligeledes fglte jeg en forvirring i forlgbet, og at man havde for travlt og var presset af
tiden.

Jeg blev sendt videre til andet sygehus til undersggelse [].

Laege glemte at sende henvisning til en anden afdeling.

Fik tilsendt forkerte datoer.

Ingen.

Jeg var meget nervgs fgrste gang, da det var sygeplejersken, der skulle kontrollere min pace-
maker. Det plejer at vaere en lzege.

Glemte at bestille tid til blodpraver.

Var indkaldt til scanning af hjerte og fik pulsmaler med hjem. Fik med det samme besked pa, at
scanning var okay. Blev sammen med skriftlig besvarelse af pulsmaler (ok) kaldt ind til scan-
ning igen.

Kommentarer - Hematologisk Ambulatorium Holstebro

Der var ingen fejl.

Nej, ikke.

Der blev sendt en forkert [medicin] op pa afdelingen. Ambulatoriets personale opdagede fej-
len.

Der tilbagestar alligevel en handelse for et par ar tilbage, hvor jeg har oplevelsen af at vaere
blevet udskrevet fra en anden afdeling for tidligt efter en forberedende behandling fgr opera-
tionen. Blev darlig, meget darlig af behandlingen og matte genindlagges om natten. Det var
en darlig oplevelse at komme til akutmodtagelsen. Fokus: Heematologisk Ambulatorium har
fulgt fint op efterfglgende.

Forkert tid og dato (én gang).

Kun det, at de farste fem til seks ar spurgte laegerne hver eneste gang, nar jeg kom ind, hvad
jeg sa fejlede. Det var meget hardt at genfortaelle og genfortzelle. Det gar de ikke mere, fordi
jeg sagde det til l==gerne.

Glemte at sende papir med til laboratoriet. Men det er kun en lille ting.

Ikke udsat for fejl.

Der er nogle gange glemt at sende papirer til blodprgvelagring.

Kommentarer - Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning

Laege NN kontaktperson!

Problem: kunne bruge lidt mere kronologisk gennemgang. Sidste gang sa og nu sa, og naste
gang gerne sa: overhblik! Har kempet for at undga blodprgver pa vej ud: ggr mig utryg. Nu: lige

for made.

De kan ikke finde ud af, hvad jeg fejler.

nul.
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Kommentarer - Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro

Der var fem personer til penicillin-allergitest. Vi sidder pa stole pa en gang. Sygeplejersken pa
sit kontor har ingen overblik over eventuelle allergiske reaktioner. Der er en bare, som var
placeret pa sygeplejerskens kontor, der var [andet udstyr, som manglede]. Der blev ringet
efter en lz2ge, fordi tre personer havde allergiske symptomer i mere eller mindre grad. Lagen,
der blev ringet op, havde ikke tid. 20 minutter senere ankom der en laege (maske lige lovlig
sent). De fysiske rammer uegnet til undersggelsens karakter. Darlig eller ingen overhlik over
hvad konsekvenserne kunne have vaeret af en alvorlig allergisk reaktion.

Jeg fik ikke taget elektrokardiogram.

Der er ikke ivaerksat nogen behandling, da intet unormalt er konstateret. Mit egentlige erinde
pa Holstebro Hospital var at fa konstateret, hvilket (eller hvilke) stof(fer), jeg er allergisk over-
for. Senere gav undersggelser og tests hos NN resultat.

Misforstdelse omkring mgdetid.

Der var tekniske problemer med noget aflaesningsapparatur.

Der gik ca. et ar fra fgrste besgg, til man fandt ud af, at jeg havde en blodprop og maske havde
haft flere.

Kommentarer - Medicinsk Dagambulatorium Herning
Troede, jeg skulle have undersggt [et organ], men fik undersggt [et andet].

Mine blodprgver blev forbyttet med en andens. Jeg fik beskeden om, at mine scanninger havde
vist et resultat for derefter at blive sendt hjem med en forkert diagnose, da lzegerne havde set
forkert pa scanningen.

[1En lzege havde ikke lest HELE forlgbet af mine forskellige undersggelser, sa derfor bestilte
hun en undersggelse, som jeg allerede havde faet foretaget, men det blev da kort efter &end-
ret, da jeg fortalte, at jeg allerede havde faet foretaget sligt (det er jo ikke altid, man straks
opfatter, hvad der menes pa grund af la2gesproget).

Laegelig fejl ved lokalindgreb i forsgg pa at tage en leverpregve. Trods flere afdelinger havde
sagt nej til at lave indgrebet pga. vaeske i kroppen, insisterede laegen i ambulatoriet pa at udfg-
re dette, uden held, men med store gener for mig selv.

Medicinsk afdeling og en anden afdeling var ikke enige. Det ggr én utryg.

Jeg fik den forkerte dggnblodtryksmaler (pa) med hjem. Det var meget smertefuldt, min arm
blev meget bla, og den kunne slet ikke male ordentligt. Fik at vide dagen efter af et andet per-
sonale, at jeg skulle have haft en speciel en (pa) med hjem, da jeg har meget kraftige overar-
me.

Ingen.

Efter fgrste [behandling] glemte Ambulatoriet at indkalde mig til den opfglgende [behandling],
som man havde omtalt for mig. Anden [behandling] blev farst fastsat og gennemfart, da jeg
telefonisk havde rykket.

Havde ikke modtaget de udsendte prgver og havde ikke rykket for forsendelse. Jeg kunne jo

ikke vide, de ikke havde modtaget dem. Jeg havde faet at vide, at der skulle tages stilling til en
ny tarmundersggelse. Men det var der slet ikke pa tale. Jeg var blevet misinformeret.

Kommentarer - Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium

De kunne ikke finde ud af hvad jeg fejlede.
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Blev ikke kaldt ind til samtale, som aftalt, for at fa besked. Blev arkiveret, far resultat kom, og
ingen besked til mig. Resultat ikke fremkommet. Jeg har selv mattet rykke for svar, og selvom
svar var fremkommet, matte jeg vente over [et par] uger. Fik brev og ikke indkaldt som aftalt.

| forbindelse med en kapselenteroskopi skulle jeg have svar efter en til to uger. Efter godt fire
uger kontaktede jeg afdelingen for et resultat, men jeg fik blot at vide, at undersggel-
sen/billederne ikke kunne bruges, og jeg har aldrig siden fadet ordentlig svar pa en eventuel ny
undersggelse.

En lille fejl: Damen glemte at fa konvolutten.

Lagen havde ikke informeret plejepersonalet om, at jeg kom til opstart af behandling.

Ingen i Ambulatoriet, men bagefter. Jeg var henvist [i foraret] af egen laege med henvisning [til
undersggelse] for mistanke om []allergi. Men blev af Izege NN indstillet til [to undersggelser]
samme dag. Fik [et par uger] senere en tid [i efteraret] pa [anden afdeling]. Pa grund af vold-
somme []smerter bad jeg om en afbudstid, men blev henvist til andet sygehus og fik [i efter-
aret] en [af undersggelserne] pa andet sygehus. Og KUN [denne undersggelse], hvor jeg efter
[1anvisning havde brugt en hel weekend pa udtgmning, hvilket man ikke gar for sjov skyld! Jeg
fgler mig tabt i systemet. Hvem har strgget [den anden undersggelse]? Eller siger, det er [sy-
gehusets] ansvar? Men jeg har stadig [smerter].

Blev sat op til operation. Fik en uge til at vende mig til tanken. Fik kontakt til en anden lzge,
hvorefter der blev lavet en revurdering, og operationen blev aflyst.

En laege var syg, hvilket jeg ikke fik besked pa.

Efter pension var der ikke tilknyttet en ny lzege.

Jeg skulle til en [undersggelse] og efter endt undersggelse, som varede [adskillige timer],
skete der en sammenblanding af to patienters data fra undersggelsen, sa resultatet kunne
ikke bruges. Undersggelsen matte ggres om.

Jeg skulle have foretaget [en undersggelse] pga. konstateret mavesar ved akut indlaeggelse [i
sommers] pa andet sygehus. Jeg [] "forlangte” i lighed med min undersggelse pa andet syge-
hus, at fa en RUS-bedgvelse, for det havde bare veeret en god oplevelse. | Herning indvilgede
man modvilligt i dette, men [pga. problemer med bedgvelsen] opgav leegen efter flere smerte-
fulde forsgg at foretage undersggelsen og sendte mig hjem med beskeden om, at det sikkert
variorden.

At jeg begge gange matte ga efter [flere] timers ventetid, hvor der stadig var flere foran mig i

kg. Der skal ikke vaere nogen tvivl om, at jeg synes, det er for darligt! Synes godt nok, mine 39
procent skat i hver maned virker som penge ud af vinduet!

Kommentarer - Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro

Ingen.

Fejl i medicin og journal.

Ingen.

Jeg blev udstyret med ikke mindre end to blodtryksmalere, der var defekte. Farst ved tredje
forsgg lykkedes det at opna maling. Den forsinkelse, dette afstedkom, gjorde, at vi matte afly-
se en udlandsrejse.

Ingen fejl.

Darlig information om stedet for blodprgvetagning.

Ingen.

Sygeplejersken regnede forkert og gav mig for lidt medicin med.

Ingen.
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Kommentarer - Reumatologisk Ambulatorium Holstebro
Ingen fejl i mit tilfaelde.

Jeg har maske ikke sa mange fejl at beklage. Jeg har faet skiftet forskellige led [] og har meget
darlige [led de resterende steder]. Jeg er en darlig patient.

Man var utroligt l2nge om at anerkende, at jeg havde [gigt].
Jeg er jo aldrig indkaldt mere. Jeg har spurgt hvorfor. Det har de ikke tid til mere, sa jeg kan
bare vente pa, jeg bliver indkaldt. Hvornar kan de ikke sige, da der [er meget lidt personale

tilbage]. Jeg har overvejet at flytte til [anden kommune].

Resultatet af tidligere blodprgver var vaek. S8 man troede narmest ikke pa, at de var taget pa
sygehuset, sa man havde adgang til dem.

Der var intet personale (det er selvbetjening) ud over lzegen.

Har faet taget rgntgen, som jeg ALDRIG har hgrt fra.
Forkert medicin.

Jeg skulle veere blevet ved med [kalktabletter].

Kommentarer - Ringkgbing
EDB system.

Ingen fejl.
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Kommentarer - Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro

Jeg synes, at nar jeg plejer at komme til en bestemt person, sa er det irriterende at skulle ind til
en anden. Det er jeg ked af. Hende, jeg plejer at vaere hos, var endda pa arbejde.

Altid ventetid. Nar man endelig kom til, var der ikke tid nok til mig!

Laegen tog sig god tid til at tale med hver sengeliggende person.

Jeg fglte mig tryg i behandlingsforlgbet.

Det ville veere en god idé, hvis der er en tjekliste for personalet. Der gik [lang tid] far jeg fik at
vide, at jeg skulle tage insulin fgr maltidet. Jeg er hverken barn eller voksen, sa jeg la imellem
de "tjeklister" de allerede har, sa jeg fik ikke noget at vide. Sa det ma | meget gerne lave!

Det eneste, jeg kan navne, at der burde ggres noget ved, er: ALLE SYGEHUSE BURDE HAVE

SAMME PC-SYSTEM (SAMME PROGRAMMER). BURDE VAERE MULIGT AT OVERF@RE JOURNA-
LER ONLINE.

Kommentarer - Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning

Det er vanskeligt at se formalet med disse spgrgsmal, nar man kommer i ambulatoriet fire
gange om aret, bliver behandlet godt og fornuftigt og far svar pa de prgver, der er taget pa
forhand.

Det var fgrst bagefter, jeg kom i tanke om noget, jeg gerne ville have spurgt om.

Jeg synes, at 14 dage er laenge at vente pa svar, nar jeg i forbindelse med en undersggelse far
atvide, at svaret pa undersggelsen sendes videre til lzgen samme dag.

Fornemmes som ren rutine. Mangler opdatering.

Manglede svar pa praver. Jeg matte rykke flere gange (over tre uger pa svar pa blodpraver).
Det er rutinecheck for diabetes, som jeg har gaet til de seneste [mange] ar. Sa der er for det
meste ikke sa meget nyt under solen. Som regel har jeg kun kontakt med én person ved et
besgg enten en lzege eller en sygeplejerske. Vi er jo heller ikke ukendte for hinanden, sa alt
foregarien rolig og gemytlig stemning.

Jeg skal ga til kontrol bade pa det ene sygehus, pa det andet sygehus samt ved egen l&ge. Jeg
fgler nogen gange, at bade min egen lage og det andet sygehus ikke vil tage stilling til noget,
sa jeg feler mig kastet rundt mellem behandlingsstederne.

Da jeg har noget erfaring i at fa dryppet gjne, skulle der maske lyttes til mig, da jeg vidste, at
jeg skulle dryppes to gange, men det overhgrte man, sa jeg kom til at vente Izznge. Cirka en

time.

Da han [var sveer at forsta] og blev ved med at snakke om kolesterol og ikke stofskiftet, som er
arsagen til min egen lages henvisning.

Kunne godt brede sig lidt! Til hele mig. Hjerte, nyrer osv.

Jeg kom der kun til en samtale med overlage og har derved ogsa kun talt med ham.
Traf intet personale ud over lage NN.

Almindelig diabeteskontral.

Der har gennem hele forlgbet vaeret flere forskellige fagpersoner involveret. Det har virket
meget rodet. F.eks. var maden som blodprgverne blev taget pa meget forskellige.
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Jeg blev meget usikker, da lzzgen sagde det ene, og da papirerne kom, stod der noget andet.

Jeg har gaet til kontrol [i over ti ar] []. Jeg oplever i stigende grad, at laegen fokuserer mere og
mere pa, at fa udfyldt spgrgsmalene til databasen frem for at lytte og kommunikere med mig.
Dette foles som en forringelse i forhold til tidligere.

Venteveerelset fgr samtaler med sygeplejerske NN og Iaege NN er lille, trangt og ubehageligt.
Sygeplejersken NN mangler et fast, godt lokale til sine samtaler og med en PC og sine ting til
radighed. Det er hver gang tilfaeldige lokaler, hun finder, virker det til. Under en konsultation
en gang matte sygeplejersken NN og jeg skifte lokale tre, TRE, gange. Det er alt for forvirrende
og utilfredsstillende bade for mig og for hende. Sygeplejersken NN virker bedre forberedt pa
mig end la2gen NN.

Diabetes-1 kontrol. Har vaeret diabetiker [i rigtig mange ar], [og] jeg kender personalet. Men
ambulatoriebesgget gennemfares professionelt.

Venligt og effektivt.

Jegville ikke vaere nervgs, hvis jeg skulle derop igen, tvaertimod.

Der var for kort tid afsat.

Der er selvfglgelig lazger, man snakker bedre med end andre.

Nej.

Jeg synes, at jeg har oplevet et ret uheldigt forlgb i ambulatoriet. Det har i store traek kun
vaeret til gene og irritation og altsa ikke haft nogle sarlige helbredsmaessige konsekvenser.
Jeg har oplevet afdelingen som utroligt uorganiseret med mange smafejl. Jeg har indtryk af, at
afdelingen i den samme periode har veeret ramt af en arbejdspukkel, som kan forklare nogle af
fejlene, og det kan pa ingen made lagge personalet til last. Jeg har ogsa ofte oplevet, at vente-
tid i ambulatoriet er opstaet pga. problemer med IT.

Jeg faler, laegen er alt for presset. Jeg skal selv huske pa de ting, vi skal igennem, huske pa

blodprgveaftale til naeste gang. Laegen bruger meget tid pa at opdatere EDB. Kunne det gares
anderledes?

Kommentarer - Hjertemedicinsk ambulatorium Herning

Nar det nu skulle vise sig at vaere ngdvendigt, er det meget betryggende at konstatere, at alt
har virket meget effektivt og professionelt.

Maske om der kunne vaere gjort andet. Noget kunne maske vaere udlgst af angst, kan jeg se nu.
Nej. Alt er ok.

Har en sjxlden diagnose, hvorfor lzzgen, der udfgrte undersggelsen, havde mange spgrgsmal
om min, for hende, ukendte sygdom.

Der er utrolig lange transportgange fra ambulatoriet til undersggelses stuerne.

Blev undersggt af [] la2ge NN. Var lidt vanskelig at forsta alt, men laegen virkede meget kompe-
tent.

Ne;j.

Nar man skal have bandoptager pa, sa skal man sidde i ventevaerelse i lang tid. Og ndr man sa
kommer ind, bruger en sygeplejerske alt for langt tid pa at sette bandoptageren pa og forkla-
re. Det ville ogsa vaere fint, hvis det var fgrste gang, men femte gang ma det gerne ga lidt
hurtigere. Eller eventuelt fa den tilsendt og sa have en manual til, hvor "elektronerne” skal
sidde pa kroppen.

Jegvar indlagt med hjerte[problemer]. Mit hjerte begyndte pludselig selv at sla normalt, uden

jeg selv rigtig bemaerkede det. Der kom [nogle] personaler Igbende i fuld fart. Efterfglgende
sagde en l&ge, at jeg i hvert fald ikke fik lov at ga hjem nu, da mit hjerte havde lavet en meget
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farlig og unormal rytme, da det faldt tilbage til normal, og det skulle de have undersggt. Sa gik
hun, og sa ligger man der far til [flere bgrn] og forbereder sig pa det veerste. Det fremkaldte en
masse angst, som man maske kunne undga ved at ga lidt mere pa listesko. Det samme lige
inden jeg blev udskrevet dagen efter, siger en laege, at det er lidt unormalt, at en ung mand for
sa hgj hjerterytme. Det mangler jeg stadig svar pa, om er unormalt. Hjertet er nok et af de
steder, vi er mest bange for [bliver ramt af] sygdomme. Derfor er jeres kommunikation med os,
der ikke aner, hvad unormalt er, meget vigtig.

# 24 Mitambulante forlgb var hjerterehabilitering, hvor det var helt i top. Den la2gelige [kontakt] Godt
der [var] ved de direkte laegekontakter var for ringe.

# 26 Deter meget, meget mekanisk. Mangler narvaer fra behandlerne. Godt

# 30 Harvaret pa ambulatoriet [flere gange] og har ALDRIG mgdt en laege, der var til at forsta. Det Virkelig godt
er jeg ked af. Har sveert ved at tale med [] lger, trods det at de er venlige og sgde.

# 37 Nej. Virkelig godt

# 39 Blevindlagt pa et sygehus, overfgrt til Herning dagen efter. Pga. pinsen blev egentlig undersg- Virkelig godt
gelse fgrst foretaget [nogle dage efter]. Efterfglgende operation skete samme dag pa et tred-
je sygehus. Udskrevet tre dage efter. Et handelsesforlgb der har veeret meget, meget positivt
pa alle tre sygehuse.

# 40 Nar jeg svarerihgj grad, er det fordi, jeg fglte mig godt orienteret om behandlingsforlgbet, Virkelig godt
bade ved tilsendte patientinformation og info fra personale.

# 41 Grundig forklaring pa mine spgrgsmal. Det har vaeret en enorm motivation for at ga ned i vaegt Virkelig godt
[]. Formen er dermed ogsa bedre, og det, haber jeg, har indflydelse, sa jeg ikke behgver sa
meget medicin.

# 42 Jegoplevede at fa to indkaldelser til samme undersggelse, hvilket blev klaret pr. telefon. Godt
# 46 Dabesgget/bespgene har drejet sig om et medicinforsggsprojekt, er det mase lidt atypisk. Virkelig godt
# 47 Detkan undre, at NN skriver i min journal [i foraret], at mit blodtryk nok skyldes "white coat Godt

type”. Da jeg selv malte og kunne maerke forhgjet blodtryk pa egen krop [tidligere pa foraret],
jadervar der ikke en lzge til stede. Efterfalgende henviser anden NN ogsa til bemaerkningen.
Det er for mig som om, at diagnosen var stillet, inden jeg mgdte op til undersggelse hos dem.
Da jeg var til undersggelse, malte sygeplejersken mit blodtryk én gang. Hvis hun havde gjort
det tre gange og sa taget snittet, sa var det nok blevet lavere. Men man maler mit blodtryk,
som sa er for hgjt. Her er det sa ok at tale om "white coat typen”. Men hvis hun havde taget det
tre gange, sa var det sikkert faldet.

# 50 Forlang tid. [Flere timer]. Uoplyst
# 51 Venligt og kompetent personale. Godt
# 52 Kunne maske gnske, at der var mere samarbejde med et andet sygehus. Godt
# 54 Legen [var svaer at forstd], og [anden medarbejder] var ikke enig med lagen i metoden, som Uoplyst
lzegen kaldte gammeldags/utidssvarende.
# 56 Jegfikindtryk af, at personalet (ikke l2gerne!) gjorde, hvad det kunne, for at jeg kunne fa en Godt
god og fornuftig oplevelse af besgget og dets formal.
# 57 Dekandereskram. Virkelig godt
# 58 Flotundersggelse. Skulle bekraeftes pa andet sygehus. Godt
# B2 Kompetent, veluddannet og venligt personale. God tid til samtale uanset hvor travlt der er. Virkelig godt
# B6 Yderst professionel lzzge NN, jeg var inde ved. Virkelig godt
# 67 Dethar hele vejen igennem virket meget kompetent. Virkelig godt
# 74 Legen og[andet personale] var i rigtig godt humar og havde humor. Det var en god oplevelse. Virkelig godt
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Jeg kontakter afdelingen pr. telefon angdende indkaldelse igen. Jeg fgler mig lidt " i vejen”, da
jeg ringer. Det havde hun bestemt ingen mulighed for at vurdere. Jeg spgrger sa, om hun ma-
ske har mulighed for at kontakte en anden fra personalet, som kan vurdere det. Det ggr hun sa
abenbart. En time efter ringer en laege tilbage og takker for, at jeg var "vagen", da det selvfgl-
gelig var en fejl.

Kommentarer - Hematologisk Ambulatorium Holstebro
Ok.
Ok, ok, ok.

De er gode til at tage kontakt til andre sygehuse/afdelinger. De fglger op pa det, der bliver sat
gang, savel laeger som sygeplejersker.

Da jeg ankom om morgenen [vinter] 2012, hvor jeg skulle undersgges af en kvindelig lz2ge NN,
faolte jeg mig ikke godt tilpas. Hun virkede ogsa som om, hun var pavirket og lugtede af rgg. Det
burde jeg ogsa have givet til kende noget far.

Jeg folte mig tryg og godt behandlet af engagerede og kompetente sygeplejersker og lager.

| det samlede forlgb vurderer jeg, at personalet virkelig arbejder godt sammen. Selvom man
har én bestemt kontaktperson, ved gvrige personale ogsa, hvad behandlingen omfatter og gar
ud pa.

Jegvil gerne, at der bliver mere tid til samtale med lazgen NN, da jeg har det darligt med mig
selv. Jeg er begyndt pa lykkepiller. Jeg har i mange gar faet [et praeparat], og er forkglet meget
af tiden og traet. Mine blodpraver er OK. [] Jeg faler, at det hele er uoverkommeligt [].

Der bliver altid spurgt om, der har varet problemer. Sa har lagen altid tid til en god samtale.
Det betyder uendelig meget. Sa kan man lidt igen.

Det er fuldsteendigt umuligt at svare fornuftigt pa spgrgsmalet, da jeg blot var til kontrol for
en faktor, som kan udvikle sig ondartet. Da dette ikke er tilfaeldet, far jeg blot at vide, at det er
ok.

Det glider stille og raoligt hele tiden.

Har veeret patient pa afdelingen gennem flere ar, og er blevet behandlet godt og fagligt [] af et
dygtigt personale.

Kort ventetid ca. 30 minutter plus/minus som det tager at fa svar pa blodprgver. Glad og img-
dekommende personale.

God information (kort og praecis).

Er kommetiambulatoriet gennem [flere ar] og har kun godt at sige om laeger/sygeplejersker
(personalet)! Altid er de naervaerende!

Jeg oplever personalet som imgdekommende, gode menneskelaesere. Behandlingen er effek-
tiv og kontinuerlig trods travlhed. Der er travlt, men personalet virker ikke stressede.

Ne;j.

Meget godt forlgb. Superdygtige.

De to fgrste gange fik jeg en meget fin behandling. Jeg er meget tryk ved den lage NN, der gav
mig diagnosen []. Den anden lege NN, jeg mgdte tredje gang, fortalte bare, at det kun var blod
man beskaftiger sig med. Resten matte egen laege tage sig af? Laeger NN burde lzere noget
mere om det hele menneske, der kniber det meget.

Mine spgrgsmal besvares serigst.

Bortset fra en ekstra blodpregvetagning, forlgb ALT tilfredsstillende.

Det er tilfredsstillende, at det er den samme lage hver gang, jeg er til kontrol.
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Ventetiden skyldtes svar pa blodprgve.
Fremragende behandling.
Jeg er imponeret over sa god og faglig og imgdekommende modtagelse og behandling, jeg far

pa hamatologisk dagafsnit pa Holstebro sygehus. Man mgdes med smil og velkommen. Det er
bare skgnt.

Kommentarer - Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning

Var pa privathospital. Det fik min I2ge NN ikke journal pa, sa jeg bad privathospitalet sende
journal til lzage NN's sekreteer.

Mine problemer er ikke Igst.

Pa afdelingen arbejder flinke mennesker. Altid parate til at hjelpe. God information omkring
sygdommens forlgb.

Jeg far altid foretaget den samme slags blodprgver, men jeg skal stadig til lgen ferst. Jeg
mener at det ville spare tid, hvis jeg fik taget blodprgverne fgrst.

Der var rig underholdning hele natten. Det var skgnt at komme hjem og fa lov til at sove.

Kommentarer - Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro

En meget erfaren dame, der var sgd, og som svarede pa alt, hvad jeg havde af spgrgsmal.
Fem patienter var til undersggelse/test pa én gang. Det gav meget ventetid.

Det fungerede godt, selv om der var mange i ventevaerelset.

Skulle have taget blodprave fgr bioskopien for bestemmelse af blodtype. Lig med ekstra tids-
forbrug. Var ej taget, trods der indledende var taget mange blodprgver. Ved meddelelse af

resultat kunne det vaere taget som en telefonsamtale i mit tilfalde. Lig med sparet tid for alle.

Jeg gnskede indledningsvist en kommunikation med lzge i Igbet af behandlingsforlgbet, sa jeg
kunne fgle mig mere tryg ved min nuvarende situation.

Vedkommende (lage) skulle mange gange forlade rummet for, at spgrge andet personale til
rads om, hvad han skulle.

Var sammen med fem andre til penicillinprovokation. Vi mgdte alle halvanden time far start af
undersggelsen for at fa lavet lungefunktionsundersggelse og lagt venflon (intravengs ad-
gang). Kunne undersggelsen starte pa forskellige tidspunkter for 0s?

Forskellige lzzger. Forskellig medicin.

Fantastisk godt arbejde af Ieege NN og sygeplejerske NN. De forklarede mig (og min mand som
var med) tingene i et let forstaeligt sprog, og jeg fik redskaber til at komme videre med i fore-
byggelse af hverdagen.

Altialt har jeg veeret godt tilfreds. Fglte der blevet taget hand om mig.

| fin orden.

Det var en god oplevelse.

En dag ringede jeg. Jeg sad 50 minutter med telefonen og opgav sa.

Kommentarer - Medicinsk Dagambulatorium Herning

Den fgrste la2ge havde jeg sveert ved at forsta []. Min datter var med, hun havde samme me-
ning. Kontakt med tre andre lager. Jeg ville gnske, l2agerne havde mere tid til deres patienter.

Jeg errigtig glad for hele forlgbet. Jeg blev henvist pa grund af mistanke fra den praktiserende
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lzeges side om en kraeftform, men det blev efter mange undersggelser afkraeftet, sa det var
rigtig dejligt, at det kunne forega sa hurtigt, for man bliver da noget utryg med en sadan mel-
ding. Det skal siges, at der aldrig rigtig blev pavist en grund til, at jeg i l&ngere tid havde det
skidt og tabte mig en del ( kvalme ), men nu har jeg det ret godt igen. Jeg klager ikke.

Der gik [flere] uger fra diagnosen [] blev stillet til den farste [Jbehandling. Med lidt [ledelse]
kunne alt vaere overstaet pa cirka en uge. Og behandlingen kunne have startet. Meget util-
fredsstillende, man er jo stresset!!!

Jeg har kun hjerter og ros til personalet pa Herning Sygehus.

Ville gnske, at det ikke kun var en af personalet, der vidste, hvilken dggnblodtryksmaler der var
bedst for mig (min arm).

Jeg fik fejlagtigt to datoer for dggnblodtrykmaling. Fgrste bestilt af egen laege, anden bestilt af
hjertemedicinsk ambulatorium. Egen lzege fik resultatet af degnblodtryksmaling, men ikke
hjerteambulatoriets lzge.

Kommentarer - Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium

Jeg fglte lidt, at ham jeg var til mgde med ikke rigtig troede pa mig. Fordi den made, han spurg-
te mig pa, var lidt tvivlende, nar jeg svarede pa spgrgsmal omkring mit helbred.

Altid faet god behandling.

Det er svaert at huske, og jeg svarer ud fra mit helhedsindtryk, da jeg nu er kommet pa afdelin-
geniet par ar og ved, hvad jeg skal hver gang. Er lidt i tvivl, om | mener det allerfagrste besgg
eller, da jeg for noget tid siden fik lavet en [undersggelse] igen? Jeg svarer derfor ud fra mit
behandlingsforlgh, som jo stadig og altid vil vaere aktuelt.

Undersggelse ved NN var en meget positiv oplevelse. En la2ge, der lytter. Ham vil jeg gerne tale
med igen, for jeg tror, han kan hjzelpe mig. Men jeg er afsluttet UDEN hjzelp!

Er pa mange mader meget tilfreds med mine besgg, og ved godt, at pga. nedskaringer kan det
ikke altid blive optimalt. Men har i forbindelse med udbrud af min sygdom haft brug for en
hurtigere respons eller kontakt til en vagthavende sygeplejerske, som havde mulighed for at
hjzelpe. Den ene gang var alle laeger pa kursus i [flere] dage, og dette var umiddelbart efter en
weekend, hvor jeg op til weekenden havde faet det rigtig darligt. Far ofte taget blodpraver pa
andet sygehus, men nasten hver gang ma de ringe og have kontakt til de aktuelle personer i
Herning for at hgre, hvad der skal kontrolleres for. Der er lidt med kommunikationen, der kun-
ne gnskes bedre. Ellers meget venlige mennesker de fleste steder, og barer praeg af, at de
fleste gar, hvad de kan for at hjeelpe patienterne pa bedste vis.

Ingen problemer overhovedet.

Sygeplejersken kunne ikke komme i kontakt med laegen. Jeg kunne derfor fgrst fa behandling
dagen efter. Sa denne gang matte der to ture til. Men det er forstaeligt, selvom det var rarest
at fa det overstdet pa en dag.

Efter en undersggelse skulle jeg til opfelgning ved en ny la2ge. Han laste fgrst min journal, da
jeg sad overfor ham, hvorefter han pa den made fandt ud af, hvad der skulle ske. | min mindre
alvorlige situation, kunne jeg lige sa godt have faet et brev om dette.

Jeg venter en samtale med behandlende lzege. Far stadig daglig mavepine og leendesmerter.
Jeg skulle have gastroskopi og coloslopi. Jeg valgte Vejle, da der var over et ars ventetid [pa
andet sygehus]. Blev indkaldt til gastroskopi i Vejle, men ikke coloskopi. Bad [andet sygehus]
om at foranledige, at jeg ogsa blev indkaldt til coloskopi i Vejle. Det skete ikke trods fem samta-

ler. Fgrst da min praktiserende lege tog fat i det, kom jeg ogsa til coloskopi.

Legens kommentarer var meget kortfattede. Han studerede intenst sin pc-skaerm og talte til
sygeplejersken, som sa efterfglgende kunne informere mig.

Lage NN virkede distraet/forvirret.

Der vil jo altid veere lidt ventetid imellem det, som skal ske, og det er ok.
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Man ma kunne forvente, at der ingen ventetid er, nar man er indkaldt til et bestemt tidspunkt!

Det fungerer fint. Ventetiden er ngdvendig pga., at der skal tages blodpraver fgr samtale med
laege og sygeplejerske. Sa er der jo te/kaffe og frugt og jeg keber mit ugeblad. HELT FINT. De

arrangerede det oven i kgbet sa godt anden gang, at jeg kunne fa taget blodpraver i Holstebro,

hvor jeg bor.
Man tog telefonen og var vk i ti minutter.

Glad for hurtig indkaldelse efter henvendelse hos egen. Men for lang ventetid til sidste under-
sggelse pd ambulatoriet.

Jeg kan ikke huske, at jeg er kommet ind til lzgen uden forudgaende ventetid (30 min.). Syge-
plejersken har altid vaeret der hurtigt. En gang oplevede jeg, at veere blevet gjort klar til [un-
dersggelse], og sa matte [jeg] ligge og vente i over en time.

Jeg har kun positive ord til behandlingen og personalet pa Medicinsk Ambulatorium. Kommer
man uanmeldt f.eks. efter medicin, ved de altid, hvem du er og hilser alle. Og de ved ogsa hvor-
for, jeg kammer, selvom vi ikke har en fast aftale. Altid glad og smilende personale. Hvis fem
stjerner var det bedste, ville jeg give dem fem stjerner.

Jeg oplevede den udfgrte gastroskopi som MEGET ubehagelig. Da laegen, efter lang ventetid,
endelig kom ind i undersggelsesstuen, gik han omgdende i gang med undersggelsen. Jeg nde-
de ikke at traekke vejret stille og roligt, inden slangen blev fgrt ned i halsen pa mig. Pa den
made var det fuldsteendig umuligt at samarbejde om gennemfgrelsen af undersggelsen. Lidt
afslappende medicin kunne maske vaere pa sin plads!

KOM IKKE IND! Pga. alt ventetid pga. for lidt ansatte omkring det.

HVER GANG jeg kommer i Ambulatoriet far jeg altid en god behandling!! :-) [Min medicin] hjzel-
per mig sa godt. Hvis jeg har opblussen, kan jeg bare ringe i Ambulatoriet og fa hjzelp!!

Jeg blev sendt videre til speciallaege, fordi min egen Izege havde henvist til en undersggelse,
jeg havde gennemgaet ogsa for [nogle] ar siden, og det var ikke der, det egentlige problem |3a.

Kommentarer - Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro

Samtaler med laeger og sygeplejersker var konstruktive, men ofte leengere ventetid. Men har
altid felt, at de havde god tid, nar jeg kom ind, hvilket betyder meget.

Jeg er glad for at have faet den samme lege hver gang, jeg kommer til kontrol. | starten var
det en ny l2ge hver gang, og det er ikke godt.

Jeg er godt tilfreds.
Jeg synes, at det gik godt, da alle vidste, hvem der gjorde hvad, og helt preecist hvad de skulle.
NN ved, hvad han taler om. Meget tilfreds.

[Jundersggelsen blev fgrst lavet 14 dage efter ambulatoriebesgget, hvilket betgd, at jeg skulle
have endnu et ambulatoriebesgg.

Kommentarer - Reumatologisk Ambulatorium Holstebro
Jeg har en rigtig dygtig sygeplejerske.
Har i forlgbet haft seks forskellige lz2ger. Hver med deres mening.

Altid personlig samtale med Izege NN og sygeplejerske NN og NN, og det har altid vaeretior-
den.

God kommunikation.

Ja, meget positiv opfglgning pa mine blodpregver. Da jeg var meget darlig for [flere] ar siden og
ventede pa indkaldelse til undersggelse fra andet sygehus, ringede de fra Holstebro Sygehus
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og spurgte, hvordan jeg havde det. Mine blodpraver var meget darlige. De ringede ogsa til min
lzege. Der blev konstateret [Jkraft senere. Min egen lages behandling var et stort minus.

Er kommet gennem mange ar i samme ambulatorium. Generelt har jeg faet god og vedkom-
mende vejledning. Bedre hos sygeplejerske end hos lzge.

Syntes, at de fleste gange bare var "en snak for snak”.

Mit besgg var en kontrol af sygdomsforlgbet, og da gigten eriro, skal jeg blot fortsaette med
den medicin, jeg tager.

Tiden bliver altid brugt fornuftigt, nar det er sygeplejersker, der har ansvaret. Det synes jeg
ikke, den gar, nar det er laegen, jeg skal til kontrol hos. Synes ogsa, der sa mangler paedagogik.

Det hele fungerede bare. Dygtigt personale.
Nej.
Meget tilfredsstillende!

Der eride [mange] ar jeg har hesggt ambulatoriet sket en maerkbar forbedring. Der bliver
lyttet mere til mig. Det handler mere om, hvordan jeg har det, end hvad prgverne siger. Vi taler
om, hvordan det hele haenger sammen og mine tanker (teori) bliver veegtet. Sadan var det
bestemt ikke de farste flere ar:).

Jeg folte i hgj grad, at jeg bare var et nummer i systemet. En person som ikke fejlede noget
seerligt og fglte slet ikke, at jeg kunne fa et sagligt svar pa mine spgrgsmal. Min tidligere laege,
som desvaerre [ikke tilser mig mere], tog mig alvorligt og var meget grundig. Mit farste besgg
hos den nye lzege startede med, at jeg fik spgrgsmalet: "Hvad fejler du egentlig?" Ah ja, det
troede jeg da, at man havde forberedt sig pa, inden jeg kom ind. Og vedrgrende mine spargs-
mal, ja, sa kunne jeg bare komme ud i den friske luft og fa noget motion (uanset om man vid-
ste, om jeg i forvejen gjorde det), for min treethed kunne jo godt skyldes en depression i stedet
for. Og sa fik jeg at vide, at der var mange, der havde det vaerre end mig. Det er jeg sa godt klar
over, men jeg troede, det var mig, man ville lytte til, ndr man har givet mig en tid. Dog fik jeg et
godt rad om at tage flere D3-vitaminer. Det har jeg fulgt og oplever, at det gavner.

Mangler samtale med min kontaktperson.

Jeg tror, afdelingen er underbemandet. Havde indtrykket af, at min kontaktperson havde to
patienter pa samme tid!

Jeg har indtryk af, at "velbeslaede" personer har betydelig nemmere ved at fa det "nye" gigt-
medicin. Jeg er bekendt med mindst et tilfalde!

Personalet er alle sgde og hjeelpsomme pa alle mader. Hvis der skulle vaere noget at klage over
med hensyn til frem og tilbage er det ventetiden med Falck.

Jeg har kun mgdt en Izzge to gange pa grund af lzgemangel, og jeg ved stadig ikke helt, hvad
min diagnose er.

Jeg oplever altid, at personalet er meget imgdekommende og opmarksomme og kompetente.
Bade ved telefonisk kontakt og nar jeg kommer i Ambulatoriet.

Det er ikke min mening, at jeg behandles af fagligt kompetente personer, i forhold til min syg-
dom og den medicin jeg tager. Jeg vil helst tale om, at jeg har meget ondt af gigt og til tider
vanskeligt at ga, mens sygeplejerskerne helst vil tale om, hvorvidt jeg spiser en eller to skiver
ost til morgenmad. | de efterhanden mange ar, jeg er blevet behandlet for gigt, er jeg, pa grund
af den medicin jeg tager, aldrig blevet tilset af andre end speciallaeger og pa ambulatoriet af
leger NN eller enkelte gange af andre la2ger, men som virkede dygtige og kompetente. Efter
jeg er [blevet ldre], bliver jeg tilset af sygeplejersker, der er veeldigt flinke og velmenende
men ikke szerligt kompetente vedrgrende min gigt og den medicin, jeg kommer til kontrol for.
Siden det alligevel ikke g@r gavn for noget, er der jo heller ikke nogen grund til at overholde de
faste intervaller for mine kontrolbesgg, og det gar de sa heller ikke. Nu er det, nar/hvis de har
tid, og tiden for min naeste kontrol blev lagt et halvt ar ud i fremtiden.

Altid godt og grundigt.
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Efter mit besgg modtog jeg henvisning til rgntgenfotografering af haender og fgdder. Det
havde jeg ikke lige forventet eller aftalt. Jeg har ikke faet noget svar, men antager at det vil
indga i fremtidig vurdering. Jeg har vaeret tilknyttet afdelingen gennem mange ar. Det funge-
rer fint med, at der er tilknyttet en fast sygeplejerske, og at laegen kun er med en gang arligt.
Indtil nu har jeg faet svar pa mine spgrgsmal.

En god, lyttende sygeplejerske, der virkelig prgvede at svare pa mine spgrgsmal. Hun var en-
gageret.

Kommentarer - Ringkgbing

Der var alt for lang tid mellem de tidspunkterne, hvor jeg skulle mgde pa, og der kom ikke no-
get resultat pa den lange bane. Jeg er stoppet [], og gar til fysioterapibehandlinger [], og der er
lidt fremskridt at sporer. En skuffelse bare at blive parkeret som en maerkelig patient. Mit
problem med nakke og skuldre er der stadig!!!

Jeg forstar ikke helt, hvad min sygdom er. Fik bare at vide, at det var noget, der sjeldent fore-
kom, heller ikke hos min lage. Hvad g@r den ved min krop?

Der mangler nye blade i venteveerelset. De er maneder gamle, og der er kun to.

Jeg kommer til rutinemaessigt helbredstjek et par gange arligt hos lage NN, og det forlgber
altid meget godt savel i ambulatoriet som i laboratoriet.

Lagen var som forventet. Resten var ren forvirring.

Ved aflevering af degnblodtryksmaler, burde der ikke vaere ventetid, da den i princippet kunne
afleveres i receptionen.

Jeg er bare traet af, at jeg ikke kunne fa hjzlp og komme af med smerterne. Det havde jeg
habet. Mit problem er svaert at handtere abenbart.
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Kommentarer - Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro
Har ikke modtaget skriftlig information.

Prov at seette folk ind i hvad de fejler og giv dem tid. Uddyb hvad | siger og sig det samme.
Det er en stor fejltagelse at nedlaegge et sa velfungerende sygehus. Riget fattes penge.

Letforstaelig information. Faler mig meget tryg efter mine kontrolbesgg. Personalet giver mig
tid til at fa svar pa mine spgrgsmal.

Nej.

Bare god.

Kommentarer - Dialyse Ambulatorium Holstebro

Efter de manedlige blodpraver kan der ga op til tre uger, inden jeg bliver orienteret om, hvor-
vidt de er gode, og hvad de har vaeret, men jeg mangler at blive orienteret om, hvad det vil sige.
Jeg eridialyse [flere gange] om ugen. Det er jo lidt trels, men er det ngdvendigt? Da jeg kom i
dialyse for [mange] ar siden, udtalte la2gen, at man ville vurdere dialysens omfang, men intet
er @ndret. Jeg er netop henvist til MR-scanning af mine nyrer, sa maske viser det, hvordan det
gar!

Nej, for jeg fik den sendt hjem til min computer, hvor jeg sa [] kunne lzese den.

Nej.

Kommentarer - Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning

Laege NN har flere gange vaeret i kontakt med min [egen] Izege. Min [egen] laege gav mig god
information.

Det var praecist og brugbart.

Jeg far ikke andre oplysninger i ambulatoriet, end jeg umiddelbart forstar. Hvis jeg ikke forstar
det, kan jeg jo blot spgrge en gang mere.

Men der var noget, jeg glemte at spgrge ind til.
For lidt information.

Har jeevnligt gadet med blodtryksmaler i et dggn. Far altid brev om resultatet. Det samme er
tilfeeldet efter [undersggelse] i Ambulatoriet.

Jeg har kun har talt med la2ge NN. Ved sidste brev fra la&egen kunne jeg fa information af sekre-
teer.

Han glemte at bestille blodprgver hos min egen la2ge.

Der var tvivl angaende nogle piller, hvor jeg ikke forstod helt, hvad de mente.

Laegen var svar at forsta [].

Informationerne bliver givet til ledsagende kontaktperson. Talt over hovedet pa mig.

| forbindelse med at jeg fik konstateret min sygdom [for flere ar siden], savnede jeg skriftlig

information. Jeg blev informeret om, at det ville vaere dumt af mig at ga hjem og lase om syg-
dommen med det samme.

103

Samlet indtryk
Virkelig godt

Virkelig darligt
Godt

Virkelig godt

Godt
Virkelig godt
Samlet indtryk

Godt

Virkelig godt

Godt

Samlet indtryk

Godt

Virkelig godt

Godt

Uoplyst
Uoplyst

Virkelig godt

Godt

Godt
Virkelig godt
Darligt
Godt

Virkelig godt



Bilag 5

AU U WY A N T Y AN A

%

52

55

58

69

10

22

24

32

42

a4

45

66

67

70

73

74

76

77

80

Det er godt, at man kan ringe til diabetesambulatoriet og sende en mail med spgrgsmal til
diabetessygeplejersken. Det ville vaere rart, hvis der kom hurtigt svar pa en mail, f.eks. auto-
svar om ferie, kursus, sygdom eller hurtigt svar om: "Jeg har faet din mail, men har travlt lige
nu og svarer dig snarest” . Sa er man ikke i tvivl om, hvorvidt mailen er modtaget. Jeg har ople-
vet at mgde op til aftale med diabetessygeplejersken, som imidlertid var syg. Jeg synes, at det
var utilfredsstillende, at jeg ikke var blevet ringet op om, hvorvidt jeg ville mgdes med en an-
den eller have en ny tid.

Svar pa undersggelsen (scanning) blev sendt til min laege.

For besgg: Der er lang ventetid til fgrste gang, man skal besgge Ambulatoriet i Herning, man er
ngdt til at blive indlagt andet sted, fgr man far sin fgrste insulin. Det kan vaere meget hardt for
en patient.

Sygeplejersken i ambulatoriet er utrolig god til at lytte og tage hand om det hele menneske.
Kommer med forslag pa en menneskelig made.

Kommentarer - Hjertemedicinsk ambulatorium Herning

Helt igennem en perfekt, dygtigt fremfgrt og udvist holdning og informering fra personalets
side. :-)

Nej, [derfor var det] OK.
Ventetiden MELLEM DE TO HENVISNINGER var lidt for lang.
Gjorde meget ud af samtalen, saledes at det blev forstaeligt.

I et brev, jeg fik som indkaldelse til undersggelse, stod der, at mine bandede optagelser ikke

Plejepersonalet og fysioterapien er det klart baerende i hjerterehabiliteringen og god.

Jeg synes ikke, jeg fik uddybende forklaring pa fremtidsprognosen og har derfor bedt om en
kopi. Den er endnu ikke kommet efter ca. 14 dage.

Nej.

Det er nemmest at forsta det mundtligt.
Havde en rigtig god dialog med laege NN.
Ville gerne have haft det hele pa skrift.

Den skriftlige information i forbindelse med hjerterehabillitering traenger til at blive revideret.
Der stod f. eks., at alle ville blive tilbudt scanning. Det holdt ikke.

Pa et tidspunkt under undersggelsen tog la2gen mig med pa en gatur op og ned af en trappe.
Da vi kom tilbage til undersggelseslokalet, bad han mig om at abne munden. Jeg var meget
forvirret, over hvorfor jeg skulle det. Pludselig sprayede han mig i munden. Bagefter spurgte
han, om jeg havde det bedre efter at have faet mundhulespray. Men det var jeg alt for overra-
sket og forvirret til at vurdere. Jeg manglede information om gaturen og om mundsprayen, sa
jeg havde vaeret forberedt pa, hvad der skulle ske.

Nogenlunde til god.

Perfekt.

Det har jeg ikke, og det var i orden.

Den skriftlige indkaldelse til de to undersggelser, som kom sammen, gav mig ikke en samlet
forstaelse for, hvad man "ville stille op med mig".

For meget tekst i informationsbrevet. Ender med, at man kun skimmer teksten.

Kommentarer - Hematologisk Ambulatorium Holstebro
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Laegen er [sveer at forsta], men det gik.
Resultaterne fra prgver skrives i min "kontaktbog" (patientens bog).

Angaende [skriftlig information]: Fik det kun da jeg fik diagnosen [tidligere], men jeg har heller
ikke haft behov for det.

Jeg fik skriftlig information ved starten af min behandling [for flere ar siden] og siden har der
labende udelukkende vaeret tale om mundtlig information ved hver behandling.

Jeg er godt tilfreds med Haeematologisk afdeling i Holstebro. Hvordan jeg ellers har det, skal jeg
tale med min praktiserende lzege om.

Pil op.

Var inde hos en, som var vanskelig at forsta.

Informationen var god, og jeg fik svar pa alle de spgrgsmal, jeg stillede.

Personalet er virkelig kompetente, viser omsorg og empati.

Jeg far god information, og det er let at drgfte spgrgsmal med personalet. Kontakten er god og
i gjenhgjde med mig. [Har selv en sundhedsfaglig uddannelse], og jeg far mulighed for at drgf-
te de spgrgsmal, jeg har. Tak for det:)

Informationen er da altid god, og man kan fglge med i sygdomsforlgbet.

Jeg oplever, at personalet taler sammen om mit sygdomsforlgb. Har orienteret sig pa forhand.
Nogle gange kan information dog misse, nar man har to kontaktpersoner. Hvem har sagt hvad
0osv.?

Jeg har en sjeelden diagnose. Der findes ikke ret meget skriftlig information om sygdommen.

Jeg synes ikke, jeqg fik skriftlig information. Personalet var meget dygtigt og vidste ngjagtigt,
hvad der skulle ggres.

Man burde virkelig seette sig ind i, hvad det er for skriftlig information, man giver for Myelo-
dysplastisk syndrom (MDS). Den man gav var virkelig darlig.

Ved sidste besgg pa ambulatoriet havde min mand svaert ved at forsta la2gen pga. hendes
accent.

Alle mine spgrgsmal blev besvaret. Den mundtlige information var grundig, og der blev spurgt
ind til, om jeg havde forstaet.

Jeg synes ikke, at det skriftlige materiale passede godt til min sygdom []. Jeg fik materiale, som
beskrev [mere alvorlig sygdom end min], som, jeg synes, er hardt stof at laese, nar min situati-
on er meget lokaliseret og ikke af valdsom livsfarlig karakter.

Har ikke faet eller haft brug for skriftlig information.

Altid godt informeret.

Jeg glemmer nok en del af den mundtlige information. Sa kan der jo laeses lidt i det trykte. Og
ingen spgrgsmal er for dumme.

Min personlige kontaktperson har vaeret fantastisk. Hun har snakket med mig om alt omkring
min sygdom, og hun har veeret en stor stgtte for mig.

Far altid ny tid pa ambulatoriet til naeste gang, og er aldrig ved egen la2ge pga. min kraeftsyg-
dom. Kun i forbindelse med operationer, hvor jeg har faet taget trade ud ved egen la2ge.

Kommer kun til undersggelserne en gang om aret.

Kommentarer - Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning
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Manglende lyst til at snakke i bund! Kan JEG vide, om jeg fik information nok? Hvordan?
Jeg fik ikke besked om, praecis hvad jeg fejler.

Jeg har det godt efter Isegebesgg. Nogen gange er jeg ked af det, fgr jeg kommer ind til I2gen,
men han er en god behandler (giver information, beroliger under samtale).

Mine aftaler er langt imellem hinanden, sa jeg har en tendens til at glemme de datoer. Sa jeg
plejer at fa en pamindelse, og jeg er glad for det.

Kommentarer - Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro

Personer, der har vaeret til penicillin allergitest eller andre allergitester, bgr informeres om
ikke selv at kgre bil efter testen.

Som sagt meget kompetent dame, som var meget imgdekommende med Igsninger pa proble-
mer, jeg matte have.

Nogen ting kunne veere svaere, idet jeg [har anden etnisk baggrund end dansk], og engelsk er
mit fjerde sprog, og dansk er under oplaering.

Detvar jo en lzege, jeg var hos. Tog til andet sygehus.

Indkaldelsen er noget skreemmende, [nar der star] "medbring pargrende"!!!! Sa bliver man da
virkelig bange. Det kunne der ventes med, til der var noget konkret at informere om.

En bedre samt bredere kommunikation med personalet pa afdelingen.

Hvorfor skal man ringe angaende blodtryksmedicin, nar de allerede ved, hvad man far af medi-
cin? Da kan de vel fortzlle, om man ma tage det fgr undersggelsen for [Jallergi.

Jeg har ikke faet svar pa undersggelsen endnu. For tre uger siden fik jeg taget en blodprgve,
som afslutning pa [medikament]testen []. Jeg venter stadig pa svar.

Fik ved sidste kontrol at vide, jeg skulle komme igen efter tre-fire maneder. En uge efter blev
jeg indkaldt til ny kontrol. Men FEM maneder efter???

Laegen tegnede selv figurer, der forklarede/illustrerede og underbyggede det, jeg fik forklaret
mundtligt. Det ggede forstaelsen.

Information ikke ngdvendig ved en rgntgen.

Det kunne blive meget bedre, hvis der blev lyttet mere. En ting er en teori, en anden er praksis
(bager). Der er ikke to mennesker, der er ens og reagerer ens.

Dejligt at kunne sende en mail med spgrgsmal til kontaktsygeplejersken, der sa svarede hur-
tigt efterfglgende.

Kommentarer - Medicinsk Dagambulatorium Herning
Laegerne havde for lidt tid til deres patienter.

Jeg fik kun ganske lidt information.

Alle informationer var gode og relevante.

Et godt klima, et udmaerket venterum og der |3 evalueringskort parat. Stor dbenhed vedrgren-
de information.

Ambulatoriet glemte at indkalde mig til samtale om resultaterne af [mine undersggelser]. Jeg
matte selv rykke telefonisk.

Det holdte ikke. Der blev sagt én ting pa sygehuset, men ikke fulgt op pa det. Fik at vide, at de

ikke havde haft tid/glemt at skrive det i journalen. Den "kontakt" sygeplejerske jeg er blevet
tildelt, kan jeg ikke komme i kontakt med. Hun har ringet til mig og sagt, at hun ville ga videre

106

Uoplyst
Darligt

Godt

Uoplyst

Samlet indtryk

Virkelig darligt

Virkelig godt

Virkelig godt

Godt

Virkelig godt

Godt

Godt

Godt

Godt

Virkelig godt

Uoplyst

Godt

Godt

Samlet indtryk
Godt

Darligt

Virkelig godt

Virkelig godt

Godt

Darligt



Kommentarsamling

AU U NN AN

AN

AU U N

A

10

22

24

25

45

47

12

15

17

12

13

ee

til ll=gen med det, men jeg herer ikke yderligere fra hende eller lgen.

Kommentarer - Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium

Vi fik et overraskende svar pa min blodprgve. Men ikke pa det, jeg havde regnet med, altsa det
blodpraverne blev taget for.

Jeg har ofte frabedt mig skriftlig information. Faler ikke det behov og har det fint med mundt-
liginformation, nar jeg kommer pa afdelingen. Jeg er en gang blevet ringet op af min la2ge pa
afdelingen, det var godt. Pa den made kan man spgrge uddybende ind til det, der bliver sagt, og
mener at forstaelse, altsa det jeg forstar, er bedre, idet jeg kan spgrge. For mange fagudtryk
slgrer forstaelsen.

Jeg forstod ikke, fordi der ikke var nogen tolk til stede [].

Kunne godt gnske, at der lige blev ofret et par minutter mere pa den enkelte, da man ofte star
over for en ny problemstilling eller udfordring uden det forngdne kendskab til, hvis der nu
dukker komplikationer op, hvordan skal jeg sa forholde mig. Det ville vaere rart og trygt at have
faet en ordentlig information om dette.

Den skriftlige information kan vaere svaer at forsta, hvis man ikke kender ordene i forvejen.
Venter pa svar.

Jeg mangler besked om blodpregve, og den []preve jeg indsendte.

Fik af vide, at det sa okay ud under undersggelsen. Fa dage efter modtager jeg to breve om, at
jeg skal aflevere en affgringsprave. Ville have vaeret rart at vide og hvorfor!

Fik fin beskrivelse af undersggelsen forud for undersggelsen. Jeg ville (til trods for given
mundtlig, meget hurtig information efter undersggelsen) gerne have modtaget skriftlig svar
om undersggelsesresultatet (Var ved siden af mig selv efter undersggelsen pa grund af meget
ubehagelig undersggelse).

Fik ingen information om noget.

Havde ondt og fik ikke hjzelp.

Kommentarer - Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro

Tingene blev sagt klart og tydeligt. Der blev ikke stukket noget under stolen.

Ja.

Information fra afdelingen drejede sig om, at jeg ogsa blev henvist til et andet ambulatorium.

Altialt var informationerne gode, bade mundtligt og skriftligt.

Kommentarer - Reumatologisk Ambulatorium Holstebro

Var til halvarlig kontrol med min leddegigt hos en sygeplejerske, som er helt utroligt god til at
observere og informere (min kontaktsygeplejerske). Har kun roser til hende. Hun giver tryg-
hed.

Nar jeg bliver indkaldt til afdelingen, spgrger laegen: "Hvordan har du det?" Sa siger jeg: "jeg
har det ikke godt med gigten. Jeg har ondt hver dag." Sa siger laegen: "Jamen dine blodprgver
er jo fine". Det kan jeg ikke bruge til noget.

Blev ikke gjort opmaerksom pa tabletter, der ikke var ngdvendige. Skulle selv spgrge.
Undskyld! For mig er spgrgsmalene lidt vanskelige. Jeg har jo intet at beklage!

Jeg har altid faet en super god behandling.

Der er en lege, der ikke er szrlig god til at lytte og forsta det, der bliver sagt.
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Sygeplejersken gav en grundig information om tallene fra blodprgverne.

Sygeplejerskerne var velforberedte og forklarede alt, sa det var til at forsta.

Information sker pa et for mig forstaeligt sprog og er lige tilpas.

Det er mange ar siden, jeg fik udleveret gigtforeningens pjecer.

Da jeg fik stillet min diagnose for nogle ar siden, fik jeg god information og gode rad til, hvor-
dan man tackler sygdommen, bade mht. mig selv og til mine omgivelser. Men der kan godt
opsta spgrgsmal alligevel, afhangig af hvordan jeg har haft det siden sidste kontrol.

Intet personale ud over lagen.

Laegen var ikke imgdekommende.

Den information, jeg har faet under mine seneste besgg, har i bedste fald veeret ligegyldig og i
nogle tilfeelde i modstrid med den faste laege, jeg havde for et par ar siden.

Det overraskede mig, at jeg blev henvist til rantgen.

regelmaessige kontrolbesgg, stort set ens hver gang.

Kommentarer - Ringksbing

Skulle bare vaere normalt, hvilket er svaert, nar man ikke kan dreje hovedet.
Nej, det forlgb altid efter forventning.

Jeg har kun modtaget besked fra min lage.

Jeg har kun varet til et besgg med en laege og fik svar pa det, jeg spurgte om, og er meget godt
tilfreds.

Sekretaeren kunne vaere meget mere imgdekommende/glad/positiv!
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Kommentarer - Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro

Jeg har kun besggt ambulatoriet en gang, da jeg efterfelgende er blevet henvist til andet sy-
gehus pga. mistanke om forhgjet [Jstofskifte. Men jeg vil gerne understrege, at laege NN, der
tilsa mig ved konsultationen, var yderst professionel og sympatisk. Meget lydhar og informe-
rende var laege NN 0gsd, og god til at forklare (ogsa visuelt) hvad min lidelse drejede sig om.
Det lagde jeg ikke maerke til.

Det er retirriterende, at man far stillet spgrgsmal som: ryger de, og hvor meget alkohol drikker
de? Jeg har IKKE rgget og ej heller drukket alkohaol.

Sendte spgrgsmal pr. mail angaende svarene pa de forsinkede blodprgver (dem som ambula-
toriet havde glemt at bestille), men har ikke faet svar og der er nu gaet nasten to maneder.

Mailen ER set, for sygeplejersken svarede, at hun ville give videre til lazgen, som sa ikke har
svaret.

Kommentarer - Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning

Jeg var til en samtale [sensommeren 2012] og denne forespgrgsel er dateret [i starten af
november 2012]. Jeg synes, at et sddant spgrgeskema skal modtages meget tidligere, f.eks. 14
dage efter en indkaldelse.

Kunne have gnsket bedre information efter hver undersggelse ved blodprgvetagning.

Har endnu ikke snakket med min egen lage, efter jeg har faet konstateret diabetes.

Jeg mangler et bespg/mgde med laegen []i januar []. Det er jeg spaendt pa.

Nej, men mangler handling.

Jeg er tryg, for jeg kan altid komme i kontakt med afdelingen, hvis jeg far brug for det. Har en
enkelt gang eller to flyttet naeste tid for tjek frem, fordi jeg ikke kunne vente [i flere maneder].

Det ville veere rart, hvis man kunne komme til samtale fire gange om aret, som jeg har faet det
fortalt. Det er godt, at det hver anden gang er med diabetessygeplejersken og hver anden
gang med diabeteslagen. Men tiden med Iagen rykkes altid mindst fire maneder ud pga. fyldt
kalender. Jeg synes fire maneder er for l&2nge imellem konsultationerne.

Diabetessygeplejerske kan jeg kontakte pr. telefon. Det betyder meget ved problemer. Altid
imgdekommende og klar med gode rad, sa man fgler sig hgrt og forstaet.

Kommentarer - Hjertemedicinsk ambulatorium Herning
Har kun veeret til en undersggelse og forventer at blive indkaldt igen.

Jeg skulle have en ny recept hos egen laege samt kontrol efter en maned. Da jeg kom til egen
lege, var han ikke informeret om forlgbet og matte selv hente oplysningerne fra sygehuset!

Smertestillende medicin, MORFIN, kan virke h&mmende for koncentrationen. BURDE INFOR-
MERES!

Jeg mener ikke, at der blev spurgt til ovenstdende, sa vidt jeg husker.

Jeg havde forventet, at vi skulle snakke en del livsstil, men det kom ikke pa tale. Heller ikke,
selvom jeg selv kom ind pa emnet.

- Ren mekanisk pasatning af elektroder. INTET andet.

- INGEN spgrgsmal til helbred, symptomer eller andet.
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- Maske er det daglig la=ges ansvar eller hvad? Det er jo trods alt et sygehus.

Vi havde ikke brug for hjemmesygeplejerske, da det var en ny pacemaker, og det var [ikke
fgrste] gang.

Jeg modtog [i 2012] trombolysebehandling pa én afdeling og fik endret min medicin. Det kun-
ne maske veere rart, hvis jeg fra anden afdeling blev orienteret, om dette har betydning for min
fremtidige helbredssituation, kontrolbesgg og lignende.

Da jeg blev udskrevet, fik jeg at vide, at jeg ikke matte belaste hjertet. Efterfglgende til kontrol
fik jeg at vide, at det ikke er nogen restriktioner. Det opfatter jeg lidt modstridende.

Vidrgftede slet ikke.
Intet besgg fra kommunen. Det forstod jeg, at jeg skulle have.

Nej, fordi jeg tror pa, at laeger og personale ggr det bedste for patienterne.

Kommentarer - Heematologisk Ambulatorium Holstebro

Jeg har kun i enkelte tilfelde spurgt min egen laege, om han var informeret om min sygdom og
jeg fikindtryk af, at han var informeret, men i hvor hgj grad eller omfang han var/er informe-
ret, kan jeg ikke vurdere.

Det er nogle dejlige smil, man mgdte. Ogsa selvom det er mig, der dummer mig.

Ingen tvivl om disse ting. Har faet information om gang, lgft af ting, og hvor tungt det ma veere.
Jeg erryger og vil gerne have et glas rgdvin eller to. Undskyld.

* Alkohol

*Rygning

*Mange grgntsager og vand.

Jeg ved, at jeg kan ringe og fa hjzlp, hvis der opstar problemer.

Fik MEGET HARD BESKED om, at rygning ville give mig blodprop eller hjerneblgdning far eller
siden. Det var som om, at hver gang jeg maerkede et eller andet, troede jeg, at nu var det NU.
Havde ikke symptomer fgr henvisningen, blot hgjt antal af rade blodlegemer. Blev dog berali-
get af egen lge.

Har ikke haft behov for kontakt til den praktiserende lzege.

Er altid blevet modtaget af positivt personale, der ved, hvad de taler om :-)

Kommentarer - Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning

Hjemmesygeplejen er pa tale (inklusiv egen laege, der er usikker!). Selv skaffet adgang til
hjemmesygeplejen til hjeelp med diverse. Et initiativ fra andre end mig ville have vaeret rart.

Jeg er blevet mere afhangig af medicin og piller.

Jeg er overvaegtig. Det er meget svaert for mig at spise sundt, da jeg altid har spist forkert. Men
jeg far information og vejledning om kost pa hospitalet.

Kommentarer - Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro

Blev lovet svar pr. telefon efter blodprgver [i vinteren], har dags dato ikke hgrt noget ([et par
uger senere]. Til undersggelse [i efteraret].

Der har ikke vaeret snak om kost/motion i forbindelse med sygdommen, da jeg har veeret gra-
vid ved alle undersggelser.
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Deter jo KOL, jeg har.

Jeg synes generelt, forlghet har veeret effektivt og hurtigt, uden pafaldende ventetider.
Manglede argumentation for min nuvaerende situation, mht. mit helbred pa aktuelt niveau.
Afslutningen med svar pa undersggelsen mangler.

Der gik alt for lang tid, inden jeg kunne fa C-pap maskinen.

Jeg har altid fglt, at det var okay at kontakte afdelingen, hvis der opstod noget akut. Afdelingen
har sa vendt tilbage (laege eller sygeplejerske), hvis tidspunktet har passet darligt. Jeg synes,
det er en utrolig god service, de har ydet trods tidspres indimellem.

Jeg har haft en maskine i [mange] ar. Dengang sagde man, at man ville blive indkaldt til kontrol
om to ar, hvilket aldrig skete. Eller skulle man henvende sig, hvis der var problemer, men det
var der ikke, far maskinen ikke kunne mere.

Jeg drikker aldrig alkohol.

Motion er begranset, da jeg har faet to brud pa min ryg.

Ernaering som de fleste mennesker.

Rygning: Lidt rygning efter kaffen er da dejligt. Tak.

Jeg far altid en super god behandling, og svar pa alle mine spgrgsmal, sa jeg aldrig er i tvivlom
noget, nar jeg gar derfra. Lage NN er bare sa dygtig.

Kommentarer - Medicinsk Dagambulatorium Herning

Efter forlgbet har der vaeret lidt forvirring om, hvem jeg skulle ringe til, nar jeg er i tvivl om
noget med min sygdom/medicin. Det er en specialistopgave, sa jeg skal ringe til sygehuset,
men er det Medicinsk Dagafsnit, jeg skal kontakte? Det mangler jeg lidt information om.
Skulle tjekkes for lavt blodtryk. Men mit var fint. :-)

Der ma veere visse uklarheder i forbindelse mellem praktiserende lzege og ambulatoriet.

Jeg har selv spurgt ind til kosten. Men de afviser blankt, at det har indflydelse. Til trods for, at

jeg gang pa gang har sagt, at jeg far darlig mave, nar jeg drikker maelk. Jeg har nu veeret pa
dizet/nye kostvaner, og jeg har det bedre nu. Dog med enkelte tilbagefald.

Kommentarer - Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium

Nej.

Synes virkelig, der bliver taget godt hand om mig. Er hver dag taknemmelig for, at jeg kan fa
Remicade, og fgler mig virkelig heldig. Mine besg@g er derfor praeget af glaede, og der bliver
lyttet til mine symptomer, og behandlingen rettes ind derefter, f.eks. hyppigheden af Remica-
den. Det er virkelig dejligt og giver mig sa meget livskvalitet, og det betyder, at jeg faler mig
rask pa trods af kronisk sygdom.

Eftersom jeg er blevet arkiveret uden svar, og jeg selv skal rykke for svar, samt at vi aftale, at
legen IKKE matte slippe mig, sa er dette sket!

Det er sveert/umuligt at fa fati en sygeplejerske, nar jeg desveaerre har vaeret ngdt til at ringe
for at fa hjalp. Dette er fgrst sket hen pa eftermiddagen.

Har slet ikke faet noget at vide om det. Ved i det hele taget ikke ret meget om min sygdom!!
Jeg er stort set tilfreds med mine besgg i laboratoriet.
Jeg holder af erfaring lav profil med gluten, men er radvild om det nytter noget. Jeg mener

bare, jeg har det bedre, nar jeg undgar det. Men det er svaert at overholde i det sociale liv, hvis
det kun grunder pa ens egen mistanke. Jeg har brugt magnesium for at klare forstoppelsen, og
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Basiron mod mavesyre til nat, udover [et tredje middel], som jeg har faet i mange ar.

Eritvivl, om min egen lege altid far besked. Sidst jeg spurgte til nogle []prgver, kendte han
ikke resultatet.

Jeg har [en kronisk fordgjelseslidelse] samt en tarmsygdom og kunne godt have brugt en til at
hjaelpe mig med at skille de to ting ad.

Min lever har det ikke godt, sa alkohol er fremover FORBUDT for mit vedkommende. Jeg har
ALDRIG faet "treelse” bemaerkninger om mit tidligere forbrug. Faler mig velkommen trods egen
darlig skyldfalelse. Meget kompetent personale.

Undersggelsen var et led i udredningen af [mit problem]. Og den var rent teknisk.

Jeg ved ikke, om ambulatoriet har informeret min lzege, for jeg har ikke snakket med hende
efter den mislykkede undersggelse.

Har haft ondt og ikke vidst, hvad der var galt, pa grund af jeres skod system.

Matte selv spgrge ind til dette spgrgsmal.

Kommentarer - Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro
Var ikke klar over, at BMI havde betydning for donation.
Jeg har altid fglt, at jeg blev modtaget af et meget venligt og dygtigt personale.

Ok.

Kommentarer - Reumatologisk Ambulatorium Holstebro

Jeg har det godt med den medicinske behandling, som jeg far. Jeg har det fint til hverdag.

Jeg er jo aldrig til undersggelse mere. Jeg har spurgt hvorfor, og sa far jeg svaret, at de har kun
én lege, og han kan ikke overkomme alle patienter. Sa star man der. Jeg har overvejet at drop-
pe min medicin [], da jeg faler, at der ikke bliver holdt gje med det alligevel.

Man er IKKE altid praecis med, hvad der ville vaere godt at gare, for eksempel med hensyn til
motion og ernzring! Nogle gange fgles det som om, man hanger og svaever i intetheden. Hvad
man kan ggre bedre eller anderledes. Synes ikke, det skal dikteres, men maske give retnings-
linjer om, hvad der kunne/ville vaere godt at gare.

Nej.

Det har vaeret svaert (umuligt) at fa hjaelp til at @ndre livsstil. Iseer motion og ernaering.

Kunne godt taenke mig halvarlig kontrol (nu er det en gang arligt).

Pga. leddegigt kunne jeg godt gnske en akut tid, nar det rigtig braender pa!

Har altid vaeret godt tilpas nar jeg er gaet fra Reumatologisk Ambulatorium. Har gaet til kon-
trol derude [i mange ar]. Har det rigtig godt.

I [den tid] jeg er koemmet i ambulatoriet, har jeg talt med [flere forskellige] la2ger, som ikke

rigtig lytter, og jeg synes ikke, jeg er kommet videre. Den [ene] Iz2ge [] kunne jeg godt lide og
folte jeg mig tryk ved, men hun holdt pludselig op.

Kommentarer - Ringkshing
Fin behandling.

Hvor henvender man sig, nar man har brystsmerter?. Ydre; men ogsa indre af og til?.
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Medicinsk afdeling

Skriv her, hvis du synes, ambulatoriet kunne ggre noget bedre, og/eller hvis du synes, ambulatoriet
gjorde noget szerligt godt.
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Kommentarer - Diabetes og stofskifte Ambulatorium Holstebro

Jeg synes, at det var saerlig godt, at det var en [] Iaege og personale, som man kunne tale med

og forsta, hvad der bliver sagt. Det er meget trygt og vigtigt i et sygdomsforlgh. Et minus, som
ikke drejer sig om ambulatoriet, men det er meget sveert at finde en parkeringsplads ved Hol-
stebro Sygehus. Man skal veere meget heldig.

[Fysiske rammer, Kommunikation og information]

@nskede telefonisk samtale med bestemt person, som skulle ringe tilbage. Men kom farst til at
tale med hende efter fjerde opkald til sekretaren, selvom der var aftalt respons inden for fa
dage. Samlet ventetid 14 dage, hvilket er utilfredsstillende.

[Kommunikation og information]

Taenk pa det enkelte menneske og set folk ind i, hvad de fejler. Og udvis samarbejde, ikke kun
samlebandsarbejde!
[Kvalitet i behandling]

Dygtigt og impdekommende personale!
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Bedre tidsskrifter i ventevaerelset.
[Fysiske rammer]

Vindueskarmen i venteveerelset er elendig. Man slar hovedet ind i den, nar man szetter sig ned.
Det er altsa alvorligt.
[Fysiske rammer]

Der mangler skiltning. Jeg var i det forkerte venteomrade. Der stod ingen steder, at jeg skulle
ga ned i den anden ende og melde mig. Det burde sta i indkaldelsen. Jeg har kun vaeret der en
gang pga. sygehusskift.

[Fysiske rammer]

Der var ingen lys teendt, sa der var meget mgrkt!? En kop kaffe kunne vaere godt, mens man
venter. Dejligt at man kun skal ind til én person pr. gang, sa man ikke skal forteelle sin historie
igen og igen.

[Fysiske rammer, Kontaktperson]

Kommentarer - Dialyse Ambulatorium Holstebro

Jeg er meget godt tilfreds med den made, de fremmer vores tilgang til mulige former for moti-
Flzl\-/aliteti behandling]

Jeg er yderst tilfreds med dialysen i Holstebro. Kommet der [jeevnligt]. Personalet er fagligt
dygtigt, imgdekommende og venligt. De er altid parate til at hjlpe og svare pa spgrgsmal. Et

godt sted at vaere, nar det nu er ngdvendigt.
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Kommentarer - Diabetes og stofskifte Ambulatorium Herning
Jeg er ofte pa hospitalet og hver gang med fuld tilfredshed.

Jeg synes, ventevearelset er meget lille. Det er et meget smalt lokale.
[Fysiske rammer]

Give lidt mere uddybende information.
[Kommunikation og information]
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Hvis jeg ikke havde faet at vide, at jeg skulle vente nede ved de rgde stole, kunne jeg let blive i
tvivl, om jeg ventede det rigtige sted.
[Fysiske rammer]

I starten af sygdomsforlgbet rigtig godt. Nu bliver man vejet og far taget blodtryk. Feerdig. Sa
er deten lang tur at kare [].
[Kvalitet i behandling]

Altid venlige mennesker.

Nye ugeblade eller maske sette et TV op.
[Fysiske rammer]

Sygeplejerskerne bgr kampetenceudvikles, sa de er i stand til at handtere de spgrgsmal, som
stilles. Derforuden skal gruppen tilbyde skriftlige svar pa de spgrgsmal, som de ikke selv kan
handtere.

[Kommunikation og information, Kvalitet i behandling]

Jeg er kommet i ambulatoriet gennem mange ar. Jeg fgler mig godt tilpas der. Altid venligt og
smilende personale. Laege NN er helti top.
[Relationer til personale]

Hurtigere og bedre information.
[Kommunikation og information]

Man sidder pa skedet af hinanden i ventevaerelset. Ugebladene mangler.

Jeg har altid fglt, at personalet/kontaktpersoner har vidst, hvem jeg var, og har taget mine
bekymringer alvorligt.
[Kontaktperson, Relationer til personale]

Ved fgrste samtale havde man ikke bestilt en scanning. Jeg kunne have sparet meget tid, hvis
man kunne have ordnet alt pa samme dag. | stedet for har jeg vaeret en gang pa et andet ho-
spital, og to gange i Herning.

Venterummet er alt for lille. Det kan virke ubehageligt at sidde sa tat i et sa lille rum.
[Fysiske rammer]

Lokalet er lille og kedeligt.
[Fysiske rammer]

Jeg synes, at personalet er meget hgfligt og rare ved patienterne. @nsker alt godt fremover.
[Relationer til personale]

Har kun vaeret i ambulatoriet en gang. Kom ind til aftalte tid. Fik god og venlig samta-
le/orientering: ingenting at klage over.
[Kommunikation og information, Ventetid]

Maske ikke have s@ mange i samme venteveerelse, da de er ret sma.
[Fysiske rammer]

Jeg har gaet i ambulatoriet [i mange ar]. Jeg saetter stor pris pa at mgde det samme personale
hver gang. De kender mig, og jeg er helt fortrolig ved at forteelle om de problemer, min diabe-
tes indimellem giver. Jeg har faktisk valgt at ga til tjek i Herning, fordi de kan huske, hvad vi har
talt om tidligere. Nar man har haft diabetes [i mange ar], orker man ikke at fortaelle ens livshi-
storie hver gang, man kommer til tjek. Et super sted.

[Pleje]

Meget fint med et sgdt menneske fra [anden organisation].
Syntes, alt fungerede godt. God jul.

Jeg har vaeret sa heldig, at den samme laege har fulgt mig hver gang [de sidste mange ar]. Jeg
synes, det er helt fantastisk. :-)

Dejligt at der er kaffe og koldt at drikke. Venterummet er meget lille, og der mangler laesestof.
[Fysiske rammer]
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Det vil veere fint med information om forventet ventetid fra begyndelsen.
[Ventetid]

Jeg faler, at la2ge NN ikke ser mig som et menneske, som har diabetes, men som en "diabeti-
ker", som bliver identificeret efter nogle standarder. Sygeplejerske NN, fgler jeg, ser mig som
et menneske med diabetes og ser, at diabetikere kan vaere meget forskellige.

[Relationer til personale]

De fysiske rammer for Medicinsk Ambulatorium er pressede. Huset er bygget i 1970. Det Igses
sikkert i DNV Ggdstrup!
[Fysiske rammer]

Nar man har haft et langt indlaeggelsesforigb og er udskrevet igen, og sa far konstateret dia-
betes senere og kommer til ambulatoriet, sa synes man som patient og pargrende, at der er
glemt noget informationen fra tidligere, fra andre afdelinger. Man ved ikke, om der er vigtig
information, som ikke blevet sagt. Man ved selvfglgelig heller ikke, hvad ambulatoriet kender.
[Kvalitet i behandling]

Nar jeg har tid ved laegen, fgler jeg, at hun ikke har den ngdvendige tid og ikke har sat sig ind i
min situation. Jeg synes, at sygeplejersken altid har styr pa tingene og har sat sig ind i min
situation.

[Kvalitet i behandling]

Rigtig dygtig l2ge NN, og meget rar!
[Relationer til personale]

Ventevarelserne er kedelige gennemgangsrum. Manglede skiltning om WC.
[Fysiske rammer]

Mindre ventetid.
[Ventetid]

Ventevarelset er smat som et kosteskab. Det er ikke noget problem, hvis der ikke er ventetid.
Men nar alting bliver forsinket, er der ikke plads til folk. Det ville ogsa vaere rart, hvis der var én
kontaktperson, som havde overblik over behandlingsforlgbet i starten af behandlingen. En,
som koordinerer, hvornar man skal hvad for at forhindre, at man skal komme forgaeves sa
mange gange, som jeg endte med i starten.

[Fysiske rammer, Kontaktperson]

Man faler sig ventet. Det ville vaere dejligt, hvis laegen havde tid til at afslutte tidligere patient,
sa han var tilstede, og EDB ikke optog sa meget tid. Ellers OK. Jeg er glad for at komme der.
[Relationer til personale]

Dejligt at blive mgdt med venlighed hele vejen.

Seet et skilt pa toiletdgren.
[Fysiske rammer]

Kommentarer - Hjertemedicinsk ambulatorium Herning

Bygninger og lokaler er da eldre, men virker pane og rene. Man kan selvfglgelig altid, for egne
og ikke mindst det dygtige og venlige personale, gnske sig nye og flotte lokaler. Ogsa her ma
naturligvis prioriteres.

Utroligt veloplagt og sgdt personale.
[Relationer til personale]

[1Det er konsultationstider OP til, som jeg klager over. Disse tider blev &ndret otte gange i mit
tilfzlde, og det betgd, at andre aftaler i sundhedsvasnet blev gdelagt ogsa, og det er jeg skuf-
fet over.

Forplejning er god og tilpasset patienten. Personalet er generelt meget venlige og hgflige.
[Pleje]

Lagde ikke maerke til det.
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Selve lokalerne er der ikke noget i vejen med, men at blive anvist en "brugt” seng hagjner ikke
oplevelsen.
[Fysiske rammer]

Jeg folte tryghed fer og under hele undersggelsen, og efter pga. rigtig god information.
[Kommunikation og information]

Da jeg skulle til [test], kom der en praktikant ind. Jeg blev sa prasenteret for vedkommende og
blev spurgt, om det var i orden, at vedkommende deltog. Det syntes jeg egentlig ikke, men det
var svaert at sige nej, nar vedkommende allerede stod der. Det ville vare godt, hvis man blev
spurgt pa forhand.

Nej.

Opkvalificer den Izegelige kontakt i et ambulant forlgb. Fasthold hjerterehabilitering hos syge-
plejerske/fysioterapeut. Vaesentligt at fa et normalt funktionsniveau efter debut af hjertesyg-
dom.

[Kvalitet i behandling, Pleje]

Ja, de gjorde det godt.

Personale kom ud og informerede om ventetid til den enkelte patient. Det kunne jeg rigtigt
godt lide. Og en fra personalet gik rundt og talte med patienterne og tilbgd kaffe og te. Det var
MEGET positivt.

[Kommunikation og information, Ventetid]

Der kan jo veere sket med indtretning af ventevaerelser m.m. inden for de sidste otte ar.

Jeg er glad for den meget hurtige tilbagemelding fra ambulatoriet, nar/hvis der pludselig op-
star uventede problemer med helbreddet.
[Kvalitet i behandling]

Problemet er ventetiden. Nar man er tilsagt til et klokkeslzet, sa bgr ventetiden vaere minimal.
[Ventetid]

Den lzege, der udskrev mig, var kort for hovedet. En tablet, jeqg fik, skulle jeg holde med med det
samme. Men det var jer, der havde givet mig den. Og jeg skulle holde op med at ryge med det
samme, men jeg har aldrig rgget, og ingen i familien ger det.

[Kommunikation og information, Relationer til personale]

Altialt en positiv oplevelse. Et venligt og kompetent personale bade ved fysisk og telefonisk
kontakt til afdelingen.
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Omkring mine undersggelser i Herning synes jeg, at det var rart/trygt, at det var samme syge-
plejerske, jeg havde omkring mig bade hele dagen og begge gange, jeg var der.
[Kontaktperson]

Mere hygge i undersggelsesrum ville ikke skade.
[Fysiske rammer]

Der var en positiv indstilling pa mit besgg, hvilket gar, at jeg som person slapper mere af med
situationen. Fortsaet den stil, for | ggr det til en god ting at komme hos Jer!
[Relationer til personale]

En laege var svaer at forsta. Alle sygeplejersker var rigtigt sgde og hjselpsomme.
[Kommunikation og information, Relationer til personale]

En klar lokalefordeling, sa personalet er klar over, hvor de skal vaere.
[Fysiske rammer]

Det var Izege NN, der undersggte og orienterede mig under besgget og om, hvad der videre
skulle ske. Jeg er ikke spor i tvivl om hans gode kvalifikationer, men han var sveer at forsta, og
det var meget uheldigt. [] Det kan ikke vaere mere uheldigt for Iaege og patient, nar der er vigti-
ge ting, der ikke ma vaere tvivl om. Ligeledes ma jeg fortelle, at omtalte laege var sa optaget af
at gabe hgjlydt hele tiden, som havde han ikke soveti en uge. Et gab er sveert at holde tilbage,
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men nar det var sa mange og sa voldsomt, sa er det under al kritik, at han overhovedet var pa
arbejde. Hans gab og min irritation var bestemt medvirkende til, at jeg sikkert ikke kunne kon-
centrere mig sa meget, at jeg fik al informationen med hjem!

[Kommunikation og information]

De er meget obs. pa patienterne.

I mit kortvarige ophold i forbindelse med, at jeg fik en pacemaker indopereret, oplevede jeg
kun venlige, men travle mennesker overalt. Derfor stor tak for god behandling til alle.
[Kvalitet i behandling, Pleje]

Jeg synes generelt, at der ggres et rigtigt godt stykke arbejde, som vi patienter bgr vaere me-
get taknemmelige for.

Jeg er ikke faerdigbehandlet i de andre afdelinger.

Jeg har faet at vide, hvad der er galt med mig, sa det er jeg meget taknemmelig for. En glad
patient.
[Kvalitet i behandling]

Der mangler et ventevaerelse. Var henvist til at sidde pa gangen.
[Fysiske rammer]

Jeg feler, at der bliver taget hand om mig.

Jeg synes, det er saerligt godt, nar man er tgrstig, og man kan tage et glas vand eller sodavand
eller kop kaffe. Som patient har jeg et godt indtryk af ambulatoriets lokaler.
[Fysiske rammer]

Virkede til at samarbejdet i mellem de forskellige personalegrupper var hyggeligt, humoristisk,
godt og ligefremt. Dejligt at opleve. God atmosfaere.
[Relationer til personale]

Kommentarer - Hematologisk Ambulatorium Holstebro

Jeg blev farste gang henvist til Ambulatoriet [for nogle ar siden]. Derfor kan jeg ikke huske
noget med den farste ventetid. Alt er besvaret ud fra de sidste mange kontroller, og jeg er
meget tilfreds. Personalet er helt OK.

Jeg synes, de ggr det godt for mig.
Jeg har ikke begrundet det sa meget, da jeg kun har vaeret til tjek to gange.

Jeg foler, at jeg blev taget godt imod og blev behandlet som et menneske. Har hele tiden faet
lov til at vaere med i forbindelse med behandling af min sygdom. Det ggr mig tryg og ggr det
lettere at leve med en kronisk sygdom.

[Relationer til personale]

Trygt at man har en fast kontaktperson, som man altid kan fa i tale, hvis man ringer om
spgrgsmal.
[Kontaktperson]

Jeg synes, at de har gjort det rigtigt godt. Det gar rigtigt godt med sygehusene i regionsregi.

Mghlerne i ventevaerelset er ikke komfortable, og har man ryg/bakkensmerter, er det ikke rart
at sidde der la2nge. Hvis de en dag er bagud!
[Fysiske rammer]

Jeg kan ikke vurdere, hvor grundig eller omfattende renggringen i ambulatoriet er bakteriolo-
gisk, men jeg faler, at den er meget ok. Da jeg har vaeret i forbindelse med sundhedssystemet
andre steder i landet, har jeg det indtryk, at det kun er fa steder, hvor man mader et sa venligt
og imgdekommende personale. Og man fgler, at de altid er pa hgjde med situationen/deres
arbejde (leeger og sygeplejersker).

[Fysiske rammer, Relationer til personale]

Flinkt personale. Altid hjeelpsomme.
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[Relationer til personale]
Jeg har kun godt at sige om ambulatoriet.

God kaffe og te.
[Fysiske rammer]

Kortere ventetid. Is@r nar man bare skal have en kort samtale med en lzge, i forbindelse med
en rutineblodprgve. Overvej at ringe med et svar! Men jeg er rigtig glad for personalet. De er
sgde, empatiske og tager sig tid til at tale med en.

[Relationer til personale, Ventetid]

Jeg foler mig godt tilpas og meget tryg ved at komme i ambulatoriet. Kun ros fra mig og min
pargrende.
[Kvalitet i behandling]

Nar man bliver behandlet til middag, bliver man budt pa frokost. Det er dejligt.
[Pleje]

Rummet ok. Stole er ikke gode, og der mangler almindelige borde.
[Fysiske rammer]

Jeg kan ikke forstd, hvordan man pa et sygehus kan etablere et venterum, med taburetter
uden rygstgatte.
[Fysiske rammer]

Jeg kan ikke se, at der er noget, som kan fungere bedre for mig. Jeg er godt tilfreds.
[Kvalitet i behandling]

Undersggelsesrum er fine. For mig at se er ventevaerelsetoilet en ngdlgsning.
[Fysiske rammer]

Jeg ved ikke, hvorfor den @ndring er sket, men man har ikke la2ngere noget fast kontaktper-
son, og det er virkelig meget frustrerende. Man er cancerpatient med mange spgrgsmal ind i
mellem!

[Kommunikation og information, Kontaktperson]

Jeg blev et par gange henvist til behandling/kontrol pa ét sygehus []. Handteringen pa dette
sygehus vil jeg bedgmme med lige s NEGATIVE svar som de positive for andet sygehus.
[Kvalitet i behandling]

Jeg synes, at personalet, lzeger, sygeplejersker og sekretaerer er professionelle, imgdekom-
mende og naervaerende. Kan ikke pege pa omrader, hvor jeg har oplevet behov for konkrete
forbedringer. Sa fasthold den gode service og kvalitet! Det giver en god oplevelse som bruger
og borger.

[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Jeg kommer kun til kontrol hvert halve ar og far taget blodprgver, som hver gang er fine, og
fordi jeg selv vil. Kunne godt blive fri.

Seerlig godt er ikke nok, det kan ikke vaere bedre.
[Kvalitet i behandling]

Der er altid paent og rent. Der er blomster, og der er forskellige drikkevarer, man kan tage af.
[Fysiske rammer]

Der er vel altid noget, som kunne ggres bedre, men det er mit indtryk, at ambulatoriets perso-
nale ggr alt for, at vi patienter skal fale os trygge. Vi bliver altid modtaget med et smil. Alle er
sa venlige!

[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Professionelt personale med plads til et lille grin og en opmuntring. Altid med patientens vel-
veere for gje. Stor omsorgsmaessig indsats. Min allerstgrste ros til Heematologisk Ambulatori-
um.

[Kvalitet i behandling, Pleje]

Bedre siddepladser i venterummet. Et toilet teettere pa venterummet for de darligt gaende.
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[Fysiske rammer]

Sluk radioen i venteveerelset.
[Fysiske rammer]

Der var bade frugt, saft og kaffe, vi kunne benytte. Fint og godt.
[Fysiske rammer]

Man burde fa nogle bedre stole, da mange er &ldre mennesker. Personalet burde smile lidt
mere.

Min mand og jeg var utilfredse med at have fire forskellige lzzger (behandlere) i den periode,
min mand har veeret under Heematologis Ambulatoriums behandling.
[Pleje]

En sammenhang mellem besggene. Alt for mange forskellige laeger, som har forskellige hold-
ninger og meninger.
[Kvalitet i behandling]

Jeg har gaet pa afdelingen i [flere] ar. Ofte er der travlt, hvilket jeg synes er blevet meget bed-
re siden de nye lokaler. Godt tilfreds med personalet og deres faglighed. Nogle gange kan
ventetiden dog veere lang.

[Kvalitet i behandling, Pleje, Relationer til personale, Ventetid]

Det er noget behageligt personale og dygtige hjzelpere.
[Kvalitet i behandling]

Det er dejligt, at der er frugt og drikkevarer, da jeg gerne medbringer [lidt mad] og den bog, jeg
er igang med, til ventetiden.
[Fysiske rammer]

Et super godt forlgb siden fgrste kontakt med afdelingen [for en del ar siden].
[Kvalitet i behandling]

Altid venligt og imgdekommende personale.
[Relationer til personale]

Jeg har fdet en meget fin behandling og har intet at klage over. Kun ros.

Stolene i venteveaerelset er darlige at sidde i. Dejligt at der er kaffe, juice og frugt.
[Fysiske rammer]

Jeg er altid blevet taget godt imod. Altid af sgde, smilende sygeplejersker. Jeg har kommet der
i to ar. Altid kert derfra med vished om, at der er blevet taget "godt fat" i mig, at jeg simpelthen
er i GODE hander.

[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Meget venlig, harmonisk, glad modtagelse.
[Relationer til personale]

De har en serlig evne til at fa patienten til at fgle tryghed.
[Kvalitet i behandling]

Jeg synes, de er fantastiske pa Hematologisk Dagsafsnit, Holstebro. Det gaelder ALLE pa
afdelingen. De er sa hjeelpsomme og gode til at lytte til en, og de tager det, man fortzeller om
sit sygdomsforlgb, meget alvorligt.

[Relationer til personale]

Alle er utroligt sgde og kompetente til deres arbejde. En god afdeling, nar man er alvorligt syg.
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Jeg beundrer de folk pa Holstebro Sygehus. Jeg fgler som patient, at det er mig, der eri cen-
trum hver gang, jeg kommer der.
[Relationer til personale]

Jeg vil vide alt om min situation, sa kontaktsygeplejersken bestilte straks en samtale med laege
NN.
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Kommentarer - Infektionsmedicinsk Ambulatorium Herning

Da jeg stort set aldrig har vaeret under behandling pa et sygehus far, har jeg ikke noget at
sammenligne med. Men jeg synes, at det har vaeret en fantastisk positiv oplevelse, nu det
skulle veere, bade pa ambulatoriet og under selve indlaeggelsen. Jeg synes, vi har et meget
velfungerende system, og har kun positivt at sige omkring hele forlgbet. Jeg har trods alt vae-
ret tre forskellige steder siden juni.

[Kvalitet i behandling]

Mit behandlingsforlgh FR ambulatoriebesgg var virkelig darligt. Ud og ind af sygehuset [].
Ingen anede, hvad de skulle stille op med mig. Jeg har oplevet af vente i ca. to timer, indtil jeg
blev sa syg derinde.

[Kvalitet i behandling]

Foler for megen "ud igen med patienten". Jeg kommunikerer, og det synes ikke helt at veere
det, personalet er vant til
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Ambulatoriet gjorde et godt stykke arbejde. Der er dokumentation, og man kan finde informa-
tion om hans sygdom. Der er ogsa kaffe, juice, saftevand, vand og frugt. Der er stole, hvor man
kan seette sig og laese, mens man drikker eller spiser.

[Fysiske rammer, Kommunikation og information]

Jeg har faet god behandling, hver gang jeg var til besgg.
[Kvalitet i behandling]

Virkelig godt.

Sygeplejersken er meget sgd og imgdekommende, nar jeg er til kontrol. Nar jeg er til kontrol
ved lagen, kan man se i hans papir, hvad andre patienter fejler, og de kan nok se, hvad jeg
fejler. Det er vigtigt, at man kun kan se ens egen journal.

[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Kommentarer - Lungemedicinsk Ambulatorium Holstebro

Alt kunne ggres bedre.
[Kvalitet i behandling]

"Ventevaerelse" pa gangen generer ikke mig.
[Fysiske rammer]

Det lille venterum giver god snak mellem brugerne og udveksling af personlige erfaringer
vedrgrende allergi []. Kunne tanke mig (efter at have hgrt flere som afsluttede pa program) en
AFSLUTNINGSTEST, ligesom blodpravetest fgr start. Behandlet i arevis for allergi [med jeevne
mellemrum]. Sidste vaccination og farvel og tak. Uden nogen forklaring. Nogen ved jo virkelig
ikke, om de fortsat vil reagere pa stik. Usikre pa efterforlgb. Skal man f.eks. fortsat have be-
redskaber i form af epipen og tabletter pa sig og hvor laenge.

[Fysiske rammer, Kommunikation og information]

Hvis man kan kalde det sadan: en virkelig god, personlig betjening. Alle virkede kompetente.
[Kvalitet i behandling]

Der er altid en varm og god stemning.
[Relationer til personale]

Kunst, ugeblade samt TV pa afdelingen gjorde et eminent indtryk pa mig.
[Fysiske rammer]

Sgrge for, at der er vand, saftevand, kaffe og lignende til patienterne.
[Pleje]

Mener at der er rigtig langt mellem laegetjekkene. Laegemangel? Fgler til tider, at man er tabt

pa gulvet.
[Kvalitet i behandling]
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Har intet negativt at tilfgje. Faler, jeg bliver behandlet rigtigt godt.

Synes bare, at alt var tilfredsstillende og rigtig godt. Har ikke nogen negative bemaerkninger
eller oplevelser.
[Kvalitet i behandling]

Da jeg kun én gang har vaeret kort tid (halv time eller sadan) i ambulatoriet, kan jeg ikke give
nogen fyldestggrende udtalelse.

Gennemsnitlig okay. Kunne maske veere lidt hyggeligere indrettet, sa det virker rart (farver).
[Fysiske rammer]

Gode indtryk.

Personalet var venlige og smilende. Det var rart.
[Relationer til personale]

Evt. et skilt ved sekretzeren, sa man ikke behgver at spgrge, om man er gaet rigtigt.
[Fysiske rammer]

Jeg ville gerne, at der blev sendt et lille brev, nar man skal til kontrol, nogle dage far. Glaedelig
jul. Tak for jeres hjzelp. Det giver livsglaede.
[Fysiske rammer]

Udskift Ieesestof/blade.
[Fysiske rammer]

De er bare sa sgde og hjzlpsomme alle sammen.

Ved mit andet besgg kommer jeg en halv time for tidligt! Ingen andre venter, og da sygeplejer-
sken er pa sin plads, regner jeg med at komme til lidt fgr, men oplever kun, at der fgres privat
telefonsamtale i [l2ngere tid]. Ikke optimalt med dbentstaende dgr!

[Kvalitet i behandling]

At man altid kan henvende sig ved spgrgsmal eller problemer med apparater.
[Relationer til personale]

Jeg synes, at jeg har faet for lidt information angaende min sygdom. Hvar er jeg nu og sa vide-
re.
[Kommunikation og information]

Kommentarer - Medicinsk Dagambulatorium Herning

Den sygeplejerske, jeg var tilknyttet, var en meget iagttagende og kompetent person. En me-
get omsorgsfuld pige. Man blev tryg i hendes naerveer.
[Kontaktperson, Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Ambulatoriets personale er altid smilende :-)
[Relationer til personale]

Jeg forstar ikke, at den interne kammunikation ikke er bedre. Det er, som om der slet ikke er tid
nok til den enkelte patient.
[Kvalitet i behandling, Pleje]

Jeg synes, jeg har faet en god behandling pa ambulatoriet. Skal sa videre til et andet sygehus,
hvor jeg skal [opereres] [ ].

Som skrevet far ville jeg gnske, at alle blandt personalet vidste, hvilken dggnblodtryksmaler
der skal bruges til personer med kraftige overarme.
[Kvalitet i behandling]

Man far en meget fin behandling.

Jeg har fglt mig godt taget imod, hver gang jeg har vaeret indlagt.
[Relationer til personale]
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Venlige og gode medarbejdere. De var alle meget rare.
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Fint med drikkevarer, frugt, brgd og lsesestof udleveret i venterum.

Personalet var i forbindelse med undersggelserne[] meget professionelle og omsorgsfulde.
Logistikken i forbindelse med indkaldelser bgr forbedres.
[Kommunikation og information, Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

De fik mig til at tage hand om mine kostvaner pa eget initiativ, hvilket har medfart vaegttab :)
Er ked af de mange "darlig" [svartilkendegivelser], men havde forventet mere af vores sund-
hedssystem.

[Kvalitet i behandling]

Kommentarer - Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium

De skal informere noget mere.
[Kommunikation og information]

Deres gode humgr skal de bevare og den dejlige humor. Det betyder meget, at der ikke er
"sygdomsstemning"”; det er det sidste, jeg har brug for. Vil gerne leve sa normalt som muligt.
Kan godt lide og er imponeret over, at de kender mit navn, nar jeg kommer. Sa er man ikke bare
et cpr-nummer :-) Og sa er de DYGTIGE og ved, hvad de snakker om.

[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Da jeg er karestolsbruger er der ikke plads til mig i ventevaerelset, og det er ikke just fedt at
sidde til skue pa gangen.
[Fysiske rammer]

Meget bedre kommunikation! (Personale imellem).
[Kvalitet i behandling]

Har vaeret meget frustreret og er blevet meget syg pga. manglende handlekraft eller sygeple-
jerskes mulighed for kontakt med laege samt enkelte uheldige episoder. Ellers et meget venligt
og pa mange mader imgdekommende personale.

[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Jeg blev pa en rigtig god made fortalt, hvad der skulle ske og hvordan. Jeg mgdte kun stor
venlighed, som ggr, at man er tryg.
[Kommunikation og information, Relationer til personale]

Mere information om behandlingsforigh. Personalet (sygeplejersker) er smilende og imgde-
kommende, men ej tid til en snak om ens situation. De spgrger maske lige i gangen, om det er

ok, og sa er det det. De er altid pa "vej". Laegerne er dygtige, men virker ej interesserede.
[Kommunikation og information, Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Jeg hader det TV, som star og kvarner i ventevaerelset :-)
[Fysiske rammer]

Der er et dejligt personale pd ambulatoriet B1 i Herning. Der er bade humor, men [de er] ogsa
klar, hvis man har brug for et trgstende ord. Det er dejligt.
[Relationer til personale]

Toiletforhold kunne vaere bedre. Udgang til ventevaerelse. Meget lille ventevaerelse.
[Fysiske rammer]

Bare ventetiden var til at overse. Der er langt fra [foraret] til [sidst pa efteraret], nar man tror,
lzsningen pa livets mavepinersa findes.
[Ventetid]

Gerne mere l2gekontakt.
[Kvalitet i behandling]

Ved fgrste besgg aftaltes det, at jeg skulle komme til uddybende samtale efter undersggelser-

ne. Det skete ikke, og jeg rykkede selv efter mindst en maned, fik sa tid, men da jeg kom ind til
overlagen, havde han overhovedet intet om mine undersggelser. Jeg havde printet det ud fra
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nettet, men det var en enormt kedelig oplevelse, og jeg fik absolut intet ud af den samtale.
[Kvalitet i behandling]

Det er flot, at der oveni god behandling ogsa serveres frokost, mens jeg venter pa offentlig
afhentning. Oplever udelukkende venlighed og omsorg.
[Kvalitet i behandling, Pleje, Relationer til personale]

Omsorgsfuldt personale. Dygtige lager.
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Jeg lagde i hvert fald ikke umiddelbart maerke til, at der var beskidt :-)
[Fysiske rammer]

Tage ved leere af, hvordan man foretager en gastroskopiundersggelse pa andet sygehus, og
hvilken dosis [ ] bedavelse, der skal til, sa kommende patienter kan fa en lige sa god oplevelse,
som jeg havde pa det andet sygehus i modsaetning til Herning!

[Kvalitet i behandling]

Lade mig komme ind og blive undersggt, det ville vaere en start.
[Kvalitet i behandling]

Meget venligt og personligt personale :-)
[Relationer til personale]

Far ALTID en super behandling af alle sammen! Fortsat standarden! Glaedelig jul og godt
nytar :-)

Matte rykke for svar flere gange. Dette var nok mere la2gens skyld, da det var ham, der skulle
bestemme det videre forlgb.
[Kvalitet i behandling]

Bedre ventevearelser.
[Fysiske rammer]

Kommentarer - Nyremedicinsk Ambulatorium Holstebro
Yderst venlige og diskrete. Stort plus.

Har altid faet besked i god tid, hvis mgdetidspunkt er blevet lavet om.
[Kommunikation og information]

Jeg har kun mgdt venlighed og forstaelse.
[Relationer til personale]

Jeg synes, det var fint.

Kan ikke lige huske det?

Leegen var yderst kompetent og vidende. Det gvrige personale [var] sgde og venlige. Jeg er 100

procent tilfreds med forlgbet.
[Kvalitet i behandling, Relationer til personale]

Venlig vejledning og hjzelp til blodprave og toilet.

Det er dygtige medarbejdere, der er ansat her.
[Kvalitet i behandling]

Kommentarer - Reumatologisk Ambulatorium Holstebro

Mener, at hvert andet besgg i ambulatoriet skal vaere hos lagen.
[Kvalitet i behandling]

Ok.

Synes altid, jeg er godt tilfreds med, hvad jeg oplever pa sygehuset. ALLE ER ALTID S@DE VED
MIG.
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Under mine behandlings-/kontrolbes@g har jeg kun konsulteret Izzge NN. Kemien os imellem
har vaeret prima, og vi har i et forstaeligt sprog talt om min sygdom og behandling. Jeg er szer-
deles godt tilfreds.

[Relationer til personale]

Det har veeret MEGET GODT, nar jeg far oplysninger om, at mine blodprgver ikke har vaeret
gode []. Det sagde jeg til en af sygeplejerskerne her i byen. Hun sagde, at det var godt at hare,
at det blev fulgt op! | har ogsa ringet og efterlyst mine blodprgver, der var gaet for lang tid
imellem. TAK.

[Kommunikation og information, Kvalitet i behandling]

Faet meget god vejledning specielt om medicin.
[Kommunikation og information, Kvalitet i behandling]

[1[For nogle ar siden], hvar jeg havde det ekstremt darligt, gik der al for lang tid, far jeg fik lov
til biologisk medicin. Mine led var blevet for gdelagte pa grund af dette!
[Kvalitet i behandling]

Det er altid godt hos sygeplejersken. Lagerne bgr gve sig i kommunikation.
[Kommunikation og information]

Har haft for mange forskellige personer til undersggelser og til at tale med.
[Pleje]

Jeg ringede for at hgre, hvilken dato jeg havde tid. De foregdende gange havde jeg faet en ny
tid med det samme. Jeg havde sa glemt, at der denne gang ville blive sendt en indkaldelse.
Sygeplejersken, jeg fik i rgret, har forhabentlig haft en darlig dag, for jeg skal lige love for, jeg
fik besked om ventelister! Jeg arbejder selv inden for det offentlige og ville ALDRIG svare en
borger sadan.

[Kommunikation og information, Relationer til personale]

Sygeplejersken gav en rigtig god orientering. Der var ingen lage i konsultationen. Det var i mit
tilfeelde heller ikke ngdvendig, men nok i andre tilfzelde. Forkert at der ikke er en lge pa afde-
lingen.

[Kommunikation og information, Pleje]

Jeg har kun positivomtale af personalet og er godt tilfreds. Jeg kunne godt taenke mig lidt
mere kunst pa vaeggene.
[Fysiske rammer, Kvalitet i behandling]

| treenger til et nyt maleri pa vaeggen.
[Fysiske rammer]

Venteveerelset er lidt trist, men det fungerer fint.
[Fysiske rammer]

Altid skgnt, at man kan ringe og fa lov til at spgrge og ogsa fa svar af sygeplejerskerne. Og de
er imgdekommende og forstdende. SUPER!

[Kommunikation og information, Relationer til personale]

Jeg har besggt ambulatoriet gennem mange ar og har altid faet en god behandling, ogsa laege-
fagligt.

[Kvalitet i behandling]

Jeg haber, min oplevelse er et engangstilfaelde, og at det bliver en mere positiv oplevelse nae-
ste gang, jeg skal til kontrol.

Maske flere grgnne planter og evt. sma sammenplantninger pa bordene.
[Fysiske rammer]

Mere personale vil vaere pa sin plads. Kunne gnske at tale med en la2ge en gang i mellem.
[Kvalitet i behandling, Pleje]

Jeg er godt tilfreds med behandlingen (sagt pa jysk).

Under mit sidste besg@g aftalte vi, at jeg skulle have en henvisning til en anden afdeling for at

124

Virkelig godt

Virkelig godt

Godt

Godt

Uoplyst

Darligt

Godt

Virkelig godt

Virkelig godt

Godt

Virkelig godt

Godt

Godt

Darligt

Virkelig godt

Godt

Virkelig godt

Virkelig darligt



Kommentarsamling

68

69

73

76

13

15

17

18

se, om de kunne ggre noget for mine darlige fedder. Det er der indtil nu, et par maneder sene-
re, ikke sket noget med. Til gengzeld blev jeg indkaldt til Rgntgen fotografering, i en anden by
med en times rejse hver vej, selv om der ligger en god Rgntgen afdeling [], i bygningen ved
siden af Reumatologisk Ambulatorium. Jeg synes helt arligt at min behandling pa Holstebro
Reumatologisk Ambulatorium er en gang "Goddag mand, gkseskaft".

[Kvalitet i behandling]

Kunne godt teenke mig, at personalet (sygeplejerske og lzege NN) var lidt mere opdateret
omkring ens journal ved kontrolbesgg. Har flere gange falt, at det meste af tiden gik med at fa
overblik over journalen.

[Kvalitet i behandling]

Var til en fin samtale med ambulatoriets sygeplejerske. Det eneste, der skr&ammer mig ved
afdelingen er, at de har sa travlt, at hvis jeg pa et tidspunkt far brug for akut hjzelp til behand-
ling, for at kunne varetage mit job, sa ved jeg nu, at der kan vaere op til 14 dages ventetid pa
hjeelp. Og sa kraever det en sygemelding. Det har jeg aldrig prgvet fgr, trods det at jeg har levet
med sygdommen i [over 20 ar].

[Ventetid]

Ambulatoriet lever fuldt op til mine forventninger.

Jeg er rigtig glad for min kontaktsygeplejerske, da hun giver sig god tid til at gennemga blod-
prgver og eventuelle @ndringer i gigten. Jeg gar aldrig hjem med ubesvarede spgrgsmal.
[Kontaktperson, Relationer til personale]

Kommentarer - Ringksbing

Jeg er blevet mgdt med venlighed og imgdekommenhed. Da jeqg altid har en meget tidlig tid,
oplever jeg jo ikke ventetid. Venteveaerelset er et traels lille indhak. Det er det eneste, jeg har at
brokke mig over, hvis jeg endelig skal. Men da jeg som sagt ikke sidder der sa lz2nge, kammer
jeg jo nok over det. Der er meget rent og pant over det hele.

[Fysiske rammer]

Jeg kunne godt taenke mig, at personalet blev noget bedre til at tage blodpraver, sa jeg ikke
bliver bla over det halve af min arm (sker ikke hos praktiserende lage).
[Kvalitet i behandling]

Mindre ventetid.
[Ventetid]

Man mangler en sekreteer til at tage imod: En person, som man kan henvende sig til med even-
tuelle spgrgsmal, inden man kommer i konsultation, eller hvis man har tvivisspgrgsmal.
[Kommunikation og information]

Lage NN og sygeplejerske NN far fem stjerner.

Man kunne forbedre skiltning/information til fgrstegangsbesggende om, hvor de skal henven-
de sig med blodpregver, rentgen osv. Jeg oplever ofte, at folk, som kammer farste gang, ikke
kan finde ud af, hvor de skal henvende sig, hvis der ikke lige sidder en ved skranken, og det ggr
der langt fra altid.

[Fysiske rammer]
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Forholdet mellem den regionale og nationale rapportering pa afdelingsniveau

Bilag 6: Forholdet mellem den regionale og nationale rapporte-
ring pa afdelingsniveau

Udover den regionale rapportering af undersggelsen, som denne rapport er en del af, er der pa bag-
grund af de nationale spgrgsmal udarbejdet en national standardrapport pa regionsniveau. Denne na-
tionale standardrapport er i Region Midtjylland vedhaftet i bilag 7.

Den nationale standardrapportering bygger i udgangspunktet pa en tilfeeldig stikprgve bestaende af
400 patienter per speciale pa en afdeling®. Af hensyn til rapporteringen pa afsnitsniveau suppleredes
der pa regionalt niveau med et patientudtraek, der sikrede, at spgrgeskemaet blev sendt til minimum 30
patienter fra hvert afsnit, hvis dette var muligt. Dette supplerende patientudtraek indgar ligeledes i den
nationale standardrapportering.

Pa grund af det supplerende patientudtraek er afsnit med fa patienter saledes potentielt overreprae-
senteret og kan derved have en uforholdsvis stor indflydelse pa resultatet i den regionale rapportering,
hvis patienterne fra de padgaeldende afsnit adskiller sig markant fra regionens gvrige patienter. | bereg-
ningen af regionens resultat er der i den regionale rapportering taget hgjde for dette ved at vaegte pa-
tienternes svar pa baggrund af afsnitsstarrelse. Afsnitsstgrrelse er det eneste forhold som patienter-
nes svar veegtes i forhold til i den regionale rapportering. | den nationale rapportering vagtes patien-
ternes svar i forhold til blandt andet ken og alder, men ikke afsnitsstgrrelse, hvilket kan bevirke, at der
er forskel pa regionens resultat i den henholdsvis regionale og nationale rapport.

| den nationale rapportering sammenlignes afdelingens resultat pa de nationale spgrgsmal med det
samlede resultat for det speciale, som den pagaldende afdeling tilhgrer. Indledningsvis er der en over-
sigtsfigur, hvor spgrgsmalene er sorteret efter andel positive besvarelser. Herefter bliver spgrgsmale-
ne prasenteret temavist i figurer og tabeller, herunder afdelingens placering i forhold til specialeresul-
tat og sammenligning over tid.

* For afdelinger med faerre end 20 besvarelser fra denne stikprgve er der ikke udarbejdet en national rapport, og en sadan er
derfor ikke vedhaftet.
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