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Indledning

1 Indledning

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

Baggrund

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

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

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

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

Organisering

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

Datagrundlag

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

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

Patienter fra afsnittet udtrukket til undersggelsen: 309
Besvarelser fra afsnittets patienter: 171
Afsnittets svarprocent: 55%

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

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

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



Laesevejledning og begrebsafklaring

2 Laesevejledning og begrebsafklaring

Tilfredse og ikke-tilfredse patienter

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

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

Svar, der ikke indgar i analyserne

Patienter, som ikke har svaret pa spgrgsmalene, er ekskluderet fra analyserne. Patienter, som har afgi-
vet flere svar, er medtaget, hvor det fremgar tydeligt, hvorvidt patienten er tilfreds eller ikke-tilfreds. |
tvivistilfelde er patienten ekskluderet fra analyserne. Flere af spgrgsmalene i spgrgeskemaet indehol-
der neutrale svarkategorier som eksempelvis "Det kan jeg ikke vurdere” eller "Det husker jeg ikke". Pa-
tienter, der har benyttet de neutrale svarkategorier, er ligeledes ekskluderet fra analyserne af de pa-
geeldende spgrgsmal.’

Spgrgsmalene i undersggelsen
Af praesentationsmaessige hensyn vises spgrgsmalene i kapitel 3 udelukkende i en afkortet og let om-
formuleret form. Spgrgsmalenes oprindelige formulering benyttes i kapitel 4.

Husk kommentarsamlingen

Det er vigtigt at huske, at en spgrgeskemaundersggelse som denne giver et forenklet billede af patien-
ternes egentlige oplevelser og vurdering af deres besgg pa afsnittet. Overvej, hvad det kunne vaere, der
fik patienterne til at svare, som de gjorde. Diskuter det med kolleger - eller spgrg patienterne! Nogle af
svarene findes maske i patienternes kommentarer, som er gengivet i kommentarsamlingen (bilag 1).

! For spgrgsmalet vedrgrende kontaktperson(er) vises svarene bade for patienter med minimum to ambulante besgg pa afsnittet
og for patienter med mere end to ambulante besgg pa afsnittet.



Kapitel 2




Afsnittets resultat — et hurtigt overblik

3 Afsnittets resultat - et hurtigt overblik

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

°

pa.

| figurerne er spgrgsmalene vist temavis med patienternes samlede indtryk som det fgrste tema. Den
lodrette tekst yderst til venstre i figurerne viser, hvilket tema de forskellige spgrgsmal hgrer under. Den
gverste sgijle i figur 1 viser saledes andelen af patienterne, der er tilfredse med tilrettelaeggelsen af
deres samlede undersggelses-/behandlingsforlgb. Parenteserne efter spgrgsmalet angiver, hvor man-

ge patienter der indgar i beregningerne.
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Figur 1. Oversigt over andel tilfredse patienter pa afsnittet

Tilrettelaeggelse af detsamlede
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Figur 2. Oversigt over andel tilfredse patienter pa afsnittet
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(n=130)
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4 Sammenligning af afsnittets resultat

Hvordan ser afsnittets resultat ud sammenlignet med afsnittets resultat i 2010 og 2011 eller resultatet
for de gvrige afsnit pa hospitaleti 20127

| dette kapitel sammenlignes afsnittets resultat med resultatet i 2010 og 2011 og resultatet for de gvri-
ge afsnit pa hospitalet i 2012. Patienternes svar praesenteres temavist i et opslag, hvor svarfordelingen
for spgrgsmalene inden for temaet vises pa venstre side, og afsnittets resultat sammenlignes pa hgjre
side.

Venstre side

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

Hgjre side
Den hgjre side i opslagene viser andelen af afsnittets patienter, der er tilfredse pa spgrgsmalene inden
for det pagzeldende tema. Afsnittets resultat i 2012 sammenlignes i den forbindelse med

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

e gennemsnittet for alle gvrige afsnit pa hospitaleti 2012

e gennemsnittet for de darligst placerede af hospitalets gvrige afsniti 2012

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

2011-tallet er for: Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium
2010-tallet er for: Ingen sammenligning

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

Signifikante forskelle?

Forskellene mellem afsnittets resultati 2012 og henholdsvis afsnittets resultati 2010 og 2011 og resul-
tatet for hospitalets gvrige afsnit i 2012 er signifikanstestet med en z-test for sammenligning af ande-
le. Signifikante forskelle er markeret med en stjerne bag de resultater, som afsnittets resultat sam-
menlignes med. En stjerne betyder saledes, at forskellen mellem det pagaldende resultat og afsnittets
resultat er stgrre, end den ville vaere, hvis svarene var placeret tilfaldigt, og forskellen kan derfor ikke
tilskrives statistiske tilfaldigheder.
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Samlet indtryk

Tilrettelaeggelse af det samlede undersggelses-/behandlingsforlgb (n=150)

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

Samletindtryk af besgg (n=164)

31%

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

Samletindtryk af ambulatoriets lokaler (n=161)

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

Renggringsstandarden i ambulatoriet (n=164)

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

10




Sammenligning af afsnittets resultat

Hvordan vurderer du, at dit samle-

de undersggelses-

. , 93 % 95 % 99 % * 88 % 96 % *
/behandlingsforlgb var tilrette-
lagt?
Hvad er dit samlede indtryk af
o _ , 93 % 97 % 100 % * 93 % 97 %
dit/dine besgg i ambulatoriet?
Hvad er dit samlede indtryk af am-
) 96 % 93 % 100% * 83%* 95 % *
bulatoriets lokaler?
Hvordan vurderer du altialt, at
100 % 99 % 100 % 9% * 99 % *

renggringen var i ambulatoriet?

11
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Ved modtagelsen i ambulatoriet

Oplevelse af modtagelsen (n=164)

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

Vurderingaf ventetidi venteveerelse (n=131)

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

Lengde af ventetidi ventevarelse (n=126)

Ty

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

Information om ventetid ved fremmgde (n=116)
1%

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

Indretningen i ventevaerelset (n=164)

10%

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

12



Sammenligning af afsnittets resultat

Hvordan oplevede du modtagelsen

i ambulatoriet?

96 %

99 %

100 % * 95 % 99 %

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

88 %

86 %

100%* 89 % 94 %

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

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

38 %

39 %

61 % * 22 %™ 42%*

Hvordan vurderer du indretningen
af ventevaerelset?

91 %

88 %

99 % * 73%* 90 % *

13
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Personale

Kontaktperson(er) med saerligtansvar (minimum to besgg) (n=53)

58% 3%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja, én kontaktperson [ Ja, flere kontaktpersoner B Nej

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

44% 6%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Ja, én kontaktperson B Ja, flere kontaktpersoner B Nej

Kontaktperson(er) har tagetansvar for forlgb (n=32)

50% [ |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Virkelig godt @ Godt O Darligt | Virkeligdarligt

Personalets viden om sygdomsforlgb ved planlagte samtaler (n=136)

26%

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

Medinddragelse af patienter (n=160)

91% 8%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B For meget B Passende B For lidt

Medinddragelse af pargrende (n=65)
85% 14%

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

Personaletlyttede medinteresse (n=152)

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

14



Sammenligning af afsnittets resultat

Oplevede du, at én eller flere kon-

taktperson(er) i ambulatoriet hav-
de saerligt ansvar for dit undersg- 92 % 82 % - 94 % 62 % * 83%*
gelses-/behandlingsforlgh? (mi-
nimum to besgg)

Oplevede du, at én eller flere kon-
taktperson(er) i ambulatoriet hav-
de seerligt ansvar for dit undersg- 94 % 100 % - 98 % 70%* 88% *
gelses-/behandlingsforlgh? (mi-
nimum tre besgg)

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

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

) 91 % 90 % - 100%™ 88 % 94 %
dit sygdomsforlgb ved de planlag-

te samtaler?

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

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

i 85% 91% - 95 % * 80 % 91%
der skulle treeffes om din under-
sggelse/behandling?
Lyttede personalet til dig med
96 % 93 % - 100% * 91%~ 96 % *

interesse, nar du sagde noget?

15
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Personale (fortsat)

Personaletvar gode til deres fag (n=157)

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

16



Sammenligning af afsnittets resultat

Fik du indtryk af, at personalet var

. 98 % 99 % - 100 % 93%* 98 % *
gode til deres fag?

17
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Undersagelses-/behandlingsforiob

Viden om, hvad der skulle ske under besgg (n=166)

54%

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

Behandlingen levede op til forventninger (n=160)

56% [ ]
0% 20% 40% 60% 80% 100%
W J3,ihgjgrad @ Ja, inogen grad O Nej, kun i mindre grad B Nej, sletikke

Sammenhangiinformation fra forskellige ansatte (n=127)

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

Fejliforbindelse med bes@g (n=168)

92% 3%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B Nej | Ja

Personalets handtering af fejl (n=12)

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

Ungdig ventetid der forlaengede besgg (n=156)

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

Samarbejde med andre afdelinger/ambulatorier (n=94)

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

18




Sammenligning af afsnittets resultat

Vidste du, hvad der skulle ske un-

der dit/dine besgg i ambulatoriet?

91 %

90 %

98 % * 80 %~ 89 %~

Levede behandlingen op til dine
forventninger?

95 %

91 %

99 % * 88%* 93%*

Var der sammenhang i det, du fik
atvide, nar du talte med forskelli-
ge ansatte i ambulatoriet?

95 %

96 %

99 % * 90 % 95 % *

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

92 %

95 %

98 % * 86 % 94 % *

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

67 %

50 %

86 % 58 % 68 %

Oplevede du, at der opstod ungdig
ventetid under din undersggel-
se/behandling i ambulatoriet, der
forlengede dit/dine besgg?

85%

89 %

97 % * 77 % 89 %~

Hvordan vurderer du, at ambulato-
riet samarbejdede med andre af-
delinger/ambulatorier om din un-
dersggelse/behandling?

93 %

89 %

99 % * 86 % 93%*

19
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Information

Personaletgivetden information, du havde brug for (n=168)

54% | IGZ

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

Modtaget skriftliginformation (n=129)

77% 23%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
mJa B Nej, fik ikke tilbudt det

Vurdering af skriftliginformation (n=92)

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

Vurdering af mundtliginformation (n=162)

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

20



Sammenligning af afsnittets resultat

Har personalet i ambulatoriet gi-

vet dig den information, du Igben-
90 % 92 % - 99 % * 81%* 93%*
de havde brug for far, under og

efter dit/dine besgg?

Har du i forbindelse med dit/dine

besgg i ambulatoriet modtaget
N _ , 77% | 65%* - 91 % * 39%* 69 % *

skriftlig information om din syg-

dom og/eller behandling?

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

Hvordan vurderer du alti altden
mundtlige information, du fik i 96 % 97 % - 100 % * 87 %~ 96 % *
ambulatoriet?

2l
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Efter dit/mellem dine besag i ambulatoriet

Tryghed efter besgg i ambulatoriet (n=166)

33%

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

Samarbejde mellem ambulatoriet og kommunal hjemme(syge)pleje (n=20)

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

Orientering af praktiserende laege (n=77)

16%

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

Tvivl om livsstils betydning for helbred (n=130)

T

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

2e




Sammenligning af afsnittets resultat

Var du tryg eller utryg, da du tog

hjem efter dit/dine besgg i ambu-
latoriet?

94 %

93 %

98 % *

90 %

94 % *

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

100 %

100 %

99 %

86% *

93%*

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

90 %

78 %

99 % *

72%*

86%*

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

65 %

63 %

82 %™

63 %

74 %
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Kapitel 4

Hospitalets eget spargsmal

Fornuftigbrugaftidi ambulatoriet (n=145)

66%

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

Oplevede du, at tiden blev brugt
fornuftigt under dit/dine besgg i 92 % 95 % - 100%™ 92 % 97 %
ambulatoriet?
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Kommentarsamling

Bilag 1: Kommentarsamling

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

Patienten er tildelt et patient-id, sa det er muligt at fglge den enkelte patient og se, om patienten har
knyttet en eller flere kommentarer til spgrgeskemaet. Patientens samlede indtryk er indsat, sa det er
muligt at sammenholde patienternes samlede indtryk med patienternes kommentarer.

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

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

Antal kommentarer

n
Fysiske rammer 5
Kommunikation og information 3
Kontaktperson 0
Kvalitet i behandling 11
Pleje 1
Relationer til personale 8
Ventetid
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Bilag 1

Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium

Har du kommentarer til din modtagelse i ambulatoriet?

ID
7 4

1e
16
18

19

A N U Y

25

AN

27

5

35

41

44

45

47

A O N

48

%

49

5

54

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. Ikke en eneste spurgte til mig (kunne have vaeret
beroligende). Der var dog mange glade sygeplejersker, der hilste pant og sagde godmorgen.

Der har nogle (tre) gange veeret 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 []
fagrste 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.

Ok.
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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

God



Kommentarsamling

Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium

Hvilke(n) fejl oplevede du?

ID
# 5

Kommentarer - Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium
De kunne ikke finde ud af hvad jeg fejlede.

Blev ikke kaldt ind til samtale, som aftalt, for at fa besked. Blev arkiveret, fgr 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 faet ordentlig svar pa en eventuel ny
undersggelse.

En lille fejl: Damen glemte at fa konvolutten.
Laegen havde ikke informeret plejepersonalet om, at jeg kom til opstart af behandling.

Ingen i Ambulatoriet, men bagefter. Jeg var henvist [i foraret] af egen laage med henvisning [til
undersggelse] for mistanke om [Jallergi. Men blev af lzzge NN indstillet til [to undersggelser]
samme dag. Fik [et par uger] senere en tid [i efteraret] pa [anden afdeling]. Pa grund af vold-
somme [Jsmerter 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 ggr 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 lzege var syg, hvilket jeg ikke fik besked pa.
Efter pension var der ikke tilknyttet en ny lge.

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 indlaggelse [i
sommers] pa andet sygehus. Jeg [] "forlangte” i lighed med min undersggelse pa andet syge-
hus, at fa en RUS-bedpvelse, for det havde bare vaeret en god oplevelse. | Herning indvilgede
man modvilligt i dette, men [pga. problemer med bedgvelsen] opgav la2gen 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!
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Fejlhandtering
Personalet kendte
ikke til fejlen(e)

Darligt

Darligt

Virkelig godt
Godt

Uoplyst

Virkelig godt

Virkelig godt
Godt

Virkelig godt

Virkelig darligt

Virkelig darligt



Bilag 1

Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium

Har du uddybende kommentarer til dit undersggelses-/behandlingsforigh?

&

A

A W M

A

ID
1

11

17

20

22

28

29

32

33

34

37

38

40

Kommentarer - Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium
Jeg folte 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 I mener det allerfgrste besgg
eller, da jeg for noget tid siden fik lavet en [undersggelse] igen? Jeg svarer derfor ud fra mit
behandlingsforlgb, som jo stadig og altid vil vaere aktuelt.

Undersggelse ved NN var en meget positiv oplevelse. En laege, 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 baerer 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 overstaet 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 lage. 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. Ferst da min praktiserende lege tog fat i det, kom jeg ogsa til coloskopi.

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

Lzge NN virkede distraet/forvirret.

Der vil jo altid veere lidt ventetid imellem det, som skal ske, og det er ok.

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
lzege og sygeplejerske. Sa er der jo te/kaffe og frugt og jeg kgber mit ugeblad. HELT FINT. De
arrangerede det oven i kgbet sa godt anden gang, at jeg kunne fa taget blodprgver i Holstebro,
hvor jeg bor.

Man tog telefonen og var vaek i ti minutter.

Glad for hurtig indkaldelse efter henvendelse hos egen. Men for lang ventetid til sidste under-
sggelse pa ambulatoriet.
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Samlet indtryk
Godt

Virkelig godt

Virkelig godt

Darligt

Godt

Virkelig godt

Virkelig godt

Godt

Darligt

Darligt

Godt

Virkelig godt
Virkelig godt
Godt

Virkelig godt

Godt

Virkelig godt



Kommentarsamling

42

43

45

47

50

51

Jeg kan ikke huske, at jeg er kommet ind til leegen uden forudgdende ventetid (30 min.). Syge- Godt
plejersken har altid vaeret der hurtigt. En gang oplevede jeg, at vaere 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 Virkelig godt
man uanmeldt f.eks. efter medicin, ved de altid, hvem du er og hilser alle. Og de ved ogsa hvor-

for, jeg kommer, 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, Darligt
endelig kom ind i undersggelsesstuen, gik han omgaende i gang med undersggelsen. Jeg nde-

de ikke at trazkke 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. Virkelig darligt

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

Jeg blev sendt videre til speciallzege, fordi min egen laege havde henvist til en undersggelse, Godt
jeg havde gennemgaet ogsa for [nogle] ar siden, og det var ikke der, det egentlige problem Ia.
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Bilag 1

Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium

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

10

22

24

A W NN

25

S

45

Kommentarer - Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium
Vi fik et overraskende svar pa min blodprgve. Men ikke pa det, jeg havde regnet med, altsa det
blodprgverne blev taget for.

Jeg har ofte frabedt mig skriftlig information. Fgler 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. P4 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 blodprgve, og den []prave 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 affgringsprgve. 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 hjzlp.
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Kommentarsamling

Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium

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

ID Kommentarer - Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium Samlet indtryk
# 3 Nej. Godt
& 4 Synes virkelig, der bliver taget godt hand om mig. Er hver dag taknemmelig for, at jeg kan fa Virkelig godt

Remicade, og fgler mig virkelig heldig. Mine besgg 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 fgler mig
rask pa trods af kronisk sygdom.

&7 Eftersom jeg er blevet arkiveret uden svar, og jeg selv skal rykke for svar, samt at vi aftale, at Darligt
legen IKKE matte slippe mig, sa er dette sket!

< 8 Det er svaert/umuligt at fa fat i en sygeplejerske, nar jeg desvaerre har vaeret ngdt til at ringe Godt
for at fa hjeelp. Dette er farst sket hen pa eftermiddagen.

# 15 Harsletikke faet noget at vide om det. Ved i det hele taget ikke ret meget om min sygdom!! Darligt
# 17 leger stort set tilfreds med mine besgg i laboratoriet. Virkelig godt
# 22 lJeg holder af erfaring lav profil med gluten, men er radvild om det nytter noget. Jeg mener Darligt

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
Basiron mod mavesyre til nat, udover [et tredje middel], som jeg har faeti mange ar.

# 24 Eritvivl, om min egen laege altid far besked. Sidst jeg spurgte til nogle [Jpraver, kendte han Godt
ikke resultatet.

# 27 Jeghar[en kronisk fordgjelseslidelse] samt en tarmsygdom og kunne godt have brugt en til at Godt
hjalpe mig med at skille de to ting ad.

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

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

# 46 legved ikke, om ambulatoriet har informeret min lage, for jeg har ikke snakket med hende Virkelig darligt
efter den mislykkede undersggelse.

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

# 55 Matte selv spgrge ind til dette spgrgsmal. Godt
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Bilag 1

Mave- tarm- og leversygdomme Ambulatorium

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

ID
& 3

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 veeret 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
0g 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 behandlingsforlgb. 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 pa 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 veere 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,
l@sningen 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
overlaegen, havde han overhovedet intet om mine undersggelser. Jeg havde printet det ud fra
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]
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42

46
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48

50

52

53

Jeg lagde i hvert fald ikke umiddelbart maerke til, at der var beskidt :-)
[Fysiske rammer]

Tage ved lzre af, hvordan man foretager en gastroskopiundersggelse pa andet sygehus, og

hvilken dosis [ ] bedgvelse, der skal til, sa kommende patienter kan fa en lige sa god oplevelse,

som jeg havde pa det andet sygehus i modsatning 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 lagens skyld, da det var ham, der skulle
bestemme det videre forlgb.
[Kvalitet i behandling]

Bedre venteveerelser.
[Fysiske rammer]
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