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Indledning

Patienternes oplevelser i den landsdakkende undersggelse pa det somatiske omrade omfatter tre
delundersggelser fordelt pa patientgrupperne planlagt indlagt, akut indlagt og ambulante patienter pa
alle landets offentlige sygehuse, samt patienter som har vaeret behandlet pa et privathospital efter
reglerne om udvidet frit sygehusvalg.

Undersggelsen gennemfares pa vegne af de fem regioner.

Formal

Formalet med LUP er at:
Identificere og sammenligne forskelle i patienters oplevelser inden for udvalgte temaer
Give input til at arbejde med kvalitetsforbedringer
Kunne fglge udviklingen i patienternes oplevelser og vurderinger systematisk over tid

Organisering

Projektledelsen af undersggelsens landsdakkende del varetages af Enhed for Evaluering og Brugerin-
volvering, der sammen med DEFACTUM i Region Midtjylland udgar projektsekretariatet. Projektledel-
sen af undersggelsens regionale del varetages i Region Midtjylland af CFK - Folkesundhed og Kvalitets-
udvikling. Den regionale del af undersggelsen hos DEFACTUM har tilknyttet en faglig arbejdsgruppe,
som bestar af én repraesentant fra hvert af regionens hospitaler og en repraesentant fra Strategisk
Kvalitet.

Datagrundlag

Rapporteringen fglger de organisatoriske enheder pa hospitalerne med udgangspunkt i Sundhedssty-
relsens Sygehus-afdelingsklassifikation og regionens Bl-portal i samarbejde med hospitalerne.

Fra september til december 2016 blev afdelingens patienter i en spgrgeskemaundersggelse spurgt om
deres oplevelse af indlaeggelsen/besgget pa afdelingen. Stikpraven blev udtrukket blandt planlagt og
akut indlagte patienter fra 4. -31. august, 3.-30. september og 4.-31. oktober og blandt de ambulante
patienter fra 18.-31. august, 17.-30. september og 18.-31. oktoberi 2016.

Rapportering

Patienternes tilbagemelding sker pa afdelings-, hospitals- og regionsniveau i rapporter fra Enhed for
Evaluering og Brugerinddragelse, hvis der som minimum er 20 besvarelser. | Region Midtjylland supple-
rer DEFACTUM undersggelsen med en oversigt med resultater pa afdelingsniveau, en kommentarsam-
ling for hver patientgruppe pa afdelingsniveau og en oversigt med diagnoserapportering, hvis der som
minimum er 15 besvarelser.

Rapportens opbygning

Rapporten bestar af falgende kapitler:
Kapitel 1: Indledning



Kapitel 2: Kommentarsamling



Kommentarer

Fordelingen af kommentarer og hvad de handler om bidrager til at give et billede af, hvad patienterne
gnsker at supplere med til afdelingen, som fx ikke kan rummes i afkrydsningen i de lukkede spgrgsmal.
Preesentationen af afdelingens kommentarer fglger afdelingens, afdsnit og herunder temaopdelingeni
spgrgeskemaet. Spgrgsmalene om patienternes samlede indtryk vises dog altid fa@r de gvrige temaer i
spgrgeskemaet.

Spagrgeskemaet har fire dbne spgrgsmal fordelt pa temaerne "Ankomst/Modtagelse”, "Information”,
"Fejl" og "Samlet indtryk”, hvor patienterne kan indsatte deres kommentarer.

Nedenfor er de kaemmentarer, som patienterne har skrevet i forbindelse med besvarelsen af spgrge-
skemaet. Kommentarerne er anonymiseret. Kun kommentarer som giver mening, nar de star alene, er
medtaget. Patienternes kommentarer er saledes nedskrevet, hvad enten de har vaeret positive eller
negative, mens faktuelle oplysninger er udeladt, hvis de lgsrevet fra andre oplysninger i spgrgeskemaet
ikke giver mening. Safremt der er andret i kommentarerne, for eksempel af hensyn til patienternes

anonymitet, er det markeret med [].

Kommentarsamlingen er opdelt efter reekkefalgen af de abne spgrgsmal i spgrgeskemaet. 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 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 kommenta-
rer.

Kategorisering af kommentarer under "Samlet indtryk” Kommentarerne under "Samlet indtryk” kan
vaere markeret med et eller flere temaer, som knytter sig til indholdet i kommentaren. Kommentarerne
rubriceres efter kategorierne ventetid, kvalitet i behandling, relationer til personale/pleje, patientind-
dragelse, kommunikation og information, kontaktperson og fysi-ske rammer. Det giver et billede af,
hvilke kategorier patienterne vaelger at fremhave ved at skrive en kommentar.

Andelen af afdelingens patienter der svarer, og som har skrevet kommenteret pa noget indenfor en
given kategori, er visti Figur 1.



Figur 1. Afdelingens kategoriserede kommentarer under "Samlet indtryk”.
(Eget resultat er mgrkegren, gvrige afdelingers patienter er lysegren.)

Ventetid I
Relationer til personale pleje [
Patientinddragelse -
Kvalitet i behandling I —
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Ortopaedkirurgisk Sengeafsnit Vest, Ortopaedkirurgisk afdeling, Hospi-
talsenhed Horsens

40. Skriv her, hvis du synes, at afdelingen kunne gere noget bedre, eller hvis
du synes, at afdelingen gjorde noget sarligt godt

Erdualtialt tilfreds

med forlgbet, fra du

blev indlagt, til du
Kommentar blev udskrevet?

16 Personaletvar genereltimgdekommende og ok men har for mange opga- I nogen grad
ver. Relationer til personale/Pleje,
39 Jeg harikke noget at klage over. | meget hgj grad
29 Informationsarrangement fgr operation var spild af tid. Sygeplejersken | hgj grad
sagde et og i papirerne stod der noget andet. Kommunikation og informa-
tion,
25 Man har fglelsen af, at Hospital NN og Aarhus Universitetshospital ikke | meget hgj grad
kommunikerer sarlig godt. Kvalitet i behandling,
59 Efter min mening ville det veere gnskeligt, hvis man sa lidt mere til persona- | ringe grad
let. Der var ikke megen kontakt. Relationer til personale/Pleje,

17 Varrigtigt godt tilfreds. Ros til NN. | meget hgj grad

6 De plejede mig rigtig perfekt og alle var sgde og venlige, ogsa nar manrin- | meget hgj grad
gede efter dem. Perfekt det hele. Relationer til personale/Pleje,

30 Min farste operationstid blev rykket! Det er IKKE OK, nar man star pa en | hgj grad
akutliste! Ventetid,

61 Kun at fortsette det fantastiske arbejde inklusiv positive attitude. Jeg I meget hgj grad

sammenligner det uden tgven med lzege NN pa det tidligere ordopadiske
hospital i Arhus. Samme kaliber! Kvalitet i behandling, Relationer til perso-

nale/Pleje,
31 Rartogvenligt personale. Relationer til personale/Pleje, | meget hgj grad
9 Jeg harikke noget at klage over. I hgj grad
18 Detyvil vaere godt hvis muligt, man er indlagt fgrste dag, man er opereret. | meget hgj grad

Kvalitet i behandling,
33 Detvarikke rart at marke at en sygeplejerske var stresset. Og efter min I nogen grad
bedgmmelse ikke skulle kunne ga pa arbejde. Hun talte hardt til mig, var
irriteret over at skulle gentage meget. Jeg var ikke mig selv pa grund af
morfin og har hgreapparat. Hun svarede hardt: "Det HAR jeq jo lige sagt!".
Hele afdelingen bar praeg af manglende personale. Relationer til persona-
le/Pleje,
32 Altok.Nanej, ingen TVe pa stuen. Fysiske rammer, I hgj grad
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Detvar super.

Afdelingen fungerede godt med et dygtigt personale. Kvalitet i behandling,
Folte fgrst og fremmest en stor mangde stress blandt personalet pa afde-
lingen. Nok pa grund af personalemangel og evt. overbelagning. Dette
kom sa desvaerre til udtryk ved at man bl.a. fglte, at man kun matte ringe
efter personalet, hvis det var i yderste ngd, da man ellers ville tage af deres
meget sparsomme tid. Ligeledes ogsa et problem, at man efter bade be-
svimelse og store svedture i timerne efter operationen, stadig hverken
kunne fa dekket basal personlig pleje, eller kunne fa skiftet det tgj man
havde lagt i siden operationen fgr hen pa aftenen. Udskrivelsen faltes me-
re som en udsmidning af afdelingen pa grund af pladsmangel og var en
noget stressende oplevelse. Relationer til personale/Pleje, Kvalitet i be-
handling,

Afdelingen gjorde det godt, det er jo ikke dem der har bestemt at man skal
hjem dagen efter. Kvalitet i behandling,

| kan gg@re det bedre.

Synes ikke det er ok, at maend og kvinder ligger pa samme stue, ogsa selv-
om det er er ambulante operationer. Fysiske rammer,

Sparede for meget pa effektiv smertelindring efter endt operation. Kvalitet
i behandling,

Synes det er trist at afdelingen i dag baerer praeg af meget unge sygeple-
jersker uden erfaring for specialet. Og aftenpersonalet end ikke har tid til
at hilse pa nye patienter, der er blevet opereret samme dag. Maske afde-
lingen kunne flytte urolige patienter pa samme stue, sa det ikke er ngd-
vendig for de andre at skulle holde gje og ringe pa klokken for disse urolige
patienter. Fysiske rammer, Relationer til personale/Pleje, Kvalitet i be-
handling,

Jeg fik en rigtig god behandling pa afdelingen. Er meget tilfreds.

Fra jeg blev henvist af min egen lzege, til der blev truffet en beslutning om
operation er der gaet 11 maneder. [] Det er helt vildt lang tid. Og havde det
ikke vaeret mine egne opkald til ambulatoriet, sa var der gaet endnu la2nge-
re tid. Jeg oplevede flere gange, nar jeg rykkede for naeste skridt, at en
meget nedladende sekretzer blot meddelte mig, at mit forlgb "var lukket
ned og afsluttet”. Til sidst "slog" jeg i bordet og forlangte at komme til et
andet sygehus, men det er abenbart Horsens, der er specialeenhed for
fgdder i Region Midt. Det er en rodebutik! Jeg vil dog gerne fremhzave [an-
den afdeling] i Horsens. De var fem gange klar til at redde ortopadkirur-
gisk ambulatorium der "glemte" at give besked videre om rgntgen. Det ord
der bedst beskriver Ortopadkirurgisk afdeling med fodspeciale er: "Rode-
butik". Hgjre arm ved ikke, hvad den venstre laver. Kommunikation og in-
formation, Ventetid, Kvalitet i behandling,

| meget hgj grad
| meget hgj grad
I nogen grad

Iringe grad

I ringe grad
I hgj grad

I nogen grad

Iringe grad

I meget hgj grad
I nogen grad
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Jeg har ikke noget at klage over, personalet var fantastiske pa alle made.
Det ene som jeg maske har misforstaet, var at jeg ikke fik sa mange oplys-
ninger om mit forlgb. Jeg regnede ikke med en operation pa knap seks ti-
mer. Og efter udskrivelse [vidste jeg ikke] hvad jeg matte og ikke matte.
Men ellers er jeg godt tilfreds med mit forlgb, og har vaeret deti gennem
arene. Men det er i femte gang, jeg far en ny protese. Kommunikation og
information, Relationer til personale/Pleje,

Min datter [] braekkede armen. Hun gik med gips i 10 dage, da beslutningen
om operationen blev taget. Dette matte godt have sket tidligere. Det er
tredje gang pa to ar at samme arm er braekket. Da hun fik lagt gips pa ska-
destuen blev hun givet en slikkepind indeholdende fentanyl for smerter og
afslapning. Denne var virkelig effektiv. Vi spurgte narkoseleegen fgr opera-
tionen om hun kunne fa denne igen, da hun er ekstremt bange for at fa lagt
droppet. Narkoselagen havde ikke hgrt om slikkepinden fgr og ringede til
skadestuen for oplysninger. Alt var klart til operationen med slikkepind og
det hele, og det gik rigtig godt. Vi kunne godt have brugt ti minutter lz2nge-
re for den fulde virkning, fgr droppet blev lagt, men alti alt var det vellyk-
ket. Narkoselaegen ringede til mig efter et par dage for at folge op pa forlg-
bet. Dette betgd meget for os. Min datter skal have fjernet staltrad om
nogle maneder og vi har allerede aftalt med narkoselagen om hvordan og
hvorledes det skal forega. Igen med brug af slikkepinden. Det er virkelig
noget jeg vil anbefale til bgrn, som er meget bange. Men der skal jo veere
tid til det, da barnet skal vaere under opsyn. Tak for god behandling. Kvali-
teti behandling, Ventetid,

De gjorde det perfekt for mig. Relationer til personale/Pleje,

Syntes sygeplejersken om aftenen havde utroligt meget at se til. Skulle pa
WC. Der gik 15 minutter fra jeg trak i snoren til der kom en anden ind, kun
for at sige, at sygeplejersken var optaget ved en anden, men hun kom, nar
hun havde tid. Sa slog hun klokken fra. Hun ikke sa@ meget som spurgte, om
der var noget hun kunne hjalpe med (teenkte hun maske ikke matte). Men
det matte hun. Sygeplejersken spurgte om hun ikke havde hjulpet mig, da
hun kom efter jeg havde trukket i snoren igen, og hende jeg la pa stue med
havde vaeret ude pa gangen for at finde personale. Sygeplejersken und-
skyldte, da hun troede jeg havde faet hjzelp. Ikke rimeligt man skal vente 30
minutter pa at tisse. Sa ansaet mere personale. Relationer til persona-
le/Pleje,

Jeg finder det dybt rystende, at jeg som patient tilsyneladende ved mere
om tolerancer og smertedakning end lzeger og sygeplejersker, pga. tidli-
gere [misbrug]. Det var kun lzege NN, der vidste at min tolerance er tarnhgj
pga. [misbrug] og derfor skal have betydeligt stgrre mangde morfin for at
smertestille mig, og vel at maerke kun i arerne. Piller er helt virkningslase.

I hgj grad

| meget hgj grad

| meget hgj grad
I hgj grad

I ringe grad
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Det brugte jeg de farste to til tre dage i smertehelvede pa at prgve pa at
forklare en sur sygeplejerske, der vidste bedre i kraft af hendes uddannel-
se fik jeg at vide. Der skulle en lzege NNs ord til fagr jeg blev taget alvorligt,
og kunne starte med en nogenlunde tilfredsstillende smertedzekning og
genoptrening. Horribelt, at man ikke bliver taget alvorligt, fordi man er
tidligere [misbruger], pa trods af at jeg [ikke har haft et misbrug] i mange
ar nu. Patientinddragelse, Kvalitet i behandling, Relationer til persona-
le/Pleje,

Ved forundersggelsen talte jeg med en rigtig s@d sygeplejerske, som in-
formerede mig om operationen m.v. [] Desvarre deltog jeg ikke i [informa-
tionsmgdet], som jeg fortryder nu. Jeg manglede ikke nogen former for
information, men det er I&zge NNs fortjeneste. Der var ingen information
fra plejepersonalet hverken fgr, under eller efter indlezeggelsen. Dette hav-
de jeg dog heller ikke brug for, da NN havde givet mig udfgrlig information
ved forundersggelse, og efter jeg vagnede fra operationen. Desuden kom
hanind til mig pa operationsstuen, far jeg blev bedgvet, og snakkede med
mig. Jeg er tidligere blevet opereret [flere] gange pa[andre hospitaler], og
har ikke far oplevet at kirurgen kom ind far bedgvelse, sa det var en god
oplevelse. AL personale pa operationsstuen var SA sgde, og jeg folte, at jeg
for fgrste gang var fuldstaendig tryg far en operation. Sygeplejerske NN og
NN vil jeg gerne give stor ros. De gjorde en stor forskel for mig. TAK. Kom-
munikation og information, Kvalitet i behandling, Relationer til persona-
le/Pleje,

Jeg mener, at jeg blev udskrevet en dag for tidligt. Kvalitet i behandling,
Bade opholdet pa ortopaedkirurgisk sengeafsnit og samtaler/undersggelse

pa ambulatoriet var en positiv oplevelse. Man blev godt og klart informeret.

Kommunikation og information, Kvalitet i behandling,

Jeg er godt tilfreds med min oplevelse/overnatning pa afdelingen. Mit ind-
tryk var, at det er en velfungerende afdeling og ikke mindst et venligt og
rart personale og sygeplejersker. Relationer til personale/Pleje,
Fantastisk information af fysioterapeuten og genoptraningsmateriale.
Var til informationsmgde fgr operation, hvilket gjorde mig meget tryg, og
jeg kunne forberede mig pa genoptraningen. Der er planlagt opfalgning i
fysioterapi efter operationen. Dette er meget motiverende for treeningen
og gar en tryg. Leegen kunne blive bedre til information efter operation.
Dette foregik hurtigt, mens jeg var pa opvagningen. Sa er man lidt omtum-
let og far ikke rigtigt spurgt ind. Men fik en god og fyldig operationsrapport
skriftligt efterfglgende, hvilket var meget informativt (nar man er [sund-
hedsfagligt uddannet] og kan forsta, hvad der star). Alti alt en rigtig god
oplevelse og forlgb. Kommunikation og information, Kvalitet i behandling,
Alt ok, seks stjerner :-).

| meget hgj grad

I hgj grad
| meget hgj grad

I meget hgj grad

| meget hgj grad

| meget hgj grad
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Jeg synes, at jeg fik en god behandling, og er godt tilfreds. Ogsa med trae-
ningen bagefter. Jeg kan kun sige god for I&2gen og personalet. Mange tak
til dem. Kvalitet i behandling,

Jeg var saerdeles tilfreds med hofteoperationen pa Horsens Sygehus [i
efteraret], men ovenud UTILFREDS med hofteoperationen pa andet hospi-
tal [for over et ar siden]. Kvalitet i behandling,

Jeg er godt tilfreds. Tabte blod under operationen, fik [nogle] poser blod,
og det hjalp meget. Derfor var jeg tre dage mere indlagt end andre, men
det er et bedre hotel, sa jeg led ingen ngd. Personalet er til UG. Kvalitet i
behandling, Relationer til personale/Pleje,

Alt godt.

Det var frustrerende, at jeq fra den akutte ankomst [i weekenden] med et
brud pa skinnebenet blev sendt hjem [] mandag morgen for at blive ind-
kaldt igen mandag til samtaler kl. 11. Det er problematisk med smerter og
lang transporttid. Derimod har jeg vaeret meget tilfreds med behandlingen
efter operationen [i efteraret] over middag og frem til min udskrivelse [en
dag senere] over middag. Ogsa stor tilfredshed med opfalgningen med en
fysioterapeut efter 14 dage, med gode rad til genoptraening m.m. Kvalitet i
behandling,

Lige fgr udskrivelsen fra afdelingen skal operationssaret kigges efter, om
saret er som det skal veere og ikke er genemblgdt af blod, som det har vae-
ret tilfaeldet hos mig. Ellers har alt vaeret pa toppen, tak. Kvalitet i behand-
ling,

Alt ok.

Sgdt og venligt personale, der havde meget travlt. Og af samme grund
glemte vores eftermiddagskaffe et par gange. Ikke den store katastrofe,
men noget vi trods alt ogsa nyder under en indleeggelse. Relationer til per-
sonale/Pleje,

Indlzeggelsen/tildeling af seng/stue kunne vaere bedre tilrettelagt, hvor
man skulle vente i flere timer, fgr disse var i orden. @velser til genoptrae-
ning var hurtig overstaet og mangelfuld. Patienter med mange smerter og
dermed "fylder" meget under instruktion af gvelser, burde ikke veere sam-
men med patienter som klarer det bedre. Jeqg falte, at der ikke var plads til
mig som patient, fordi jeg ikke klagede over mine smerter. Kvalitet i be-
handling,

| meget hgj grad

| meget hgj grad

| meget hgj grad

I hgj grad
I nogen grad

I hgj grad

| meget hgj grad
I hgj grad

I nogen grad



Ortopaedkirurgisk Sengeafsnit Vest, Ortopaedkirurgisk afdeling, Hospi-

talsenhed Horsens

04. Skriv her, hvis du har kommentarer til modtagelsen eller forslag til for-

bedringer
Var personalet
forberedt pa din
ankomst til afde-
Kommentar lingen?
16 Atmanikke behgver mgde 6.45, hvis det er for tidligti forhold til arbejdsgan- | hgjgrad
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geniafdelingen.

Jeg blev godt modtaget.

Blev budt velkommen ved forkert navn. Skulle mene, det er ngdvendig at
spgrge om cpr.nummer inden armbandet pasattes.

Kunne ikke vaere bedre.

Pa alle mader en venlig og kompetent handtering.

Meget imgdekommende, helt perfekt.

Ok.

Jeg fik en helt igennem fantastisk modtagelse samt det videre forlgh med
hensyn til undersggelser.

Patienten breekkede armen [sent om aftenen]. Vi vidste at han skulle ind-
la2gges, naste morgenb og der var personalet klar til vi skulle komme. Vi
matte vente pa et hul i operationsprogrammet, og det blev der informeret
fint om.

Jeg blev modtaget af venligt og kompetent personale.

God og rolig modtagelse var med til at holde nerverne.

Alt var okay.

Det var ok. Flinkt personale.

Meget fint. Super.

Veldig fin modtagelse.

Modtagelsen var meget professionel.

Jeg blev mgdt af nogle valdig sgde sygeplejersker som tog godt imod mig og
fik mig til at fgle mig tryg.

Alle jeg ventede sammen med var kaldt ind [samme tidspunkt]. Jeg kom til
[et par timer efter] og blev kart til operation [4 timer efter ankomst]. Maske
kunne man kalde ind med intervaller af tredive minutter. Sa skulle der jo ikke
sidde 5 mand [fra morgenstunden]. Mange har jo 2-3 timers transport til
Horsens.

Godt personale, men lang ventetid (syv timer) pga. for lidt personale.

| meget hgj grad
Iringe grad

I hgj grad
| meget hgj grad
I hgj grad
I hgj grad
| meget hgj grad
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Vente tiden var kort. Jeg ventede ca. 10 minutter, og opfatter ikke dette som
et problem. Sygeplejersken der tog i mod mig var klar over at jeg kom. Jeg
tror at hun brugte de ti minutter pa at se efter om sengen var klar.

Det [er] fint at have de fem minutter til at mentalt forberede sig.

Super godt at | har faet frivillige til at hjzelpe. Det gar det hele meget nem-
mere.

Ventetiden var kun fordi dagvagterne jo skulle mgde ind, sa jeg blev hurtigt
hentet derefter.

Sygeplejersken som modtog mig var meget forvirret og stresset, da hun var
optaget af anden patient, som skulle pa badevaerelse. Den korte ventetid
generede mig ikke spor. Efter jeg bliver kaldt ind [], skulle det ga meget
staerkt da operationsstuen var klar til mig. Jeg blev konstant skyndet pa. Det-
te generede mig ikke, men jeg taenker, at jeg sagtens kunne vaere blevet sat
igang med omklaedning straks, sa vi undgik stress og jag. Det er ikke en nega-
tiv oplevelse for mig, blot forslag til forbedring.

Min kommentar er, at den var almindelig.

Super fin.

Den var super behagelig hvis den kan veere det. Ok.

Jeg blev modtaget venligt og professionelt, og jeg fik alle de for mig relevant
informationer. Jeg kan ikke forstille mig hvordan det kunne ggres bedre.
Alt ok.

Alt var lige efter "bogen".

Meget grundig og informativ modtagelse. Virkede til, der var styr pa det, og
det gjorde mig tryg.

Altvar ok.

Det er tidligt at mgde [specifikt tidspunkt] og ikke, uden problemer, selv at
skulle sgrge for transport til hospitalet. Det ville veere gnskeligt at fa tilbudt
en seng pa afdelingen natten op til den planlagte operation.

Ingen kommentar. Alt var godt.

Det ville veere dejligt, at der blev oplyst om, hvorfor ventetiden var sa lang,
iseer nar man har smerter og er fastende.

Operationen blev aflyst. Jeg skal fgrst opereres [senere].

Alt ok.

Senere i ventetiden fik vi at vide at det var fordi de var sa fa der skulle mod-
tage nye patienter.

Var tilfreds med modtagelsen og indlaggelsen.

Jeg kan ikke se at jeg skal mgde [tidligt om morgenen] og sa komme til Iz2gen
[senere op ad dagen] og man er faerdig [kort efter].
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15. Beskriv den eller de fejl du oplevede

Skete der fejl i for-
bindelse med din

Kommentar indlaeggelse?

16 Envikar handterede mit nyopererede ben uden omtanke. Operationen var Ja
ikke udfart i overenstemmelse med det aftalte, hvilket gav smerter og ringe-
re funktion. Personalet pavirket af traviheden i afdelingen. Laegen sa mig far
udskrivelse, men var ikke klar til at tale om det. Spurgte bare hvad jeg havde
forventet. Sdmaend bare at operation blev udfgrt som aftalt ved forunder-
sggelsen.

23 Forkert medicinering. Nattevagt havde givet medicin om morgen forud for Ja
operation fglgende formiddag. Dagpersonale kom igen med samme medicin.

Jeg gjorde opmaerksom herpa. Manglede bad forud for reoperation, da far-
ste hofteopration gik ikke planmaessigt. Hofteskal blev Igs.

33 Dajeg fagrste gang skulle ud af sengen efter operationen, "eksede" mitope-  Ja
rerede ben, og jeg havde meget svaert ved at statte pa benet. Sygeplejer-
sken var meget stresset, gik i panik og prevede at skubbe mig tilbage pa
sengen. Men den karte, fordi den ikke var Iast! Sygeplejersken fik tilkaldt
hjeelp. Bade sygeplejersken og jeg kunne have faet alvorlige skader. Der
burde havde vaeret to sygeplejesker pa stuen.

3 Miniskiasnerve skulle bedgves, men det lykkedes ikke. Derfor blev det ngd- Ja
vendigt huhej at l2gge en decideret blokade i stedet, men der var mange
smerter optil, at det lykkedes at finde en Iaege, der kunne la2gge en blokade.
Dette oplevede jeg to gange. Der er abenbart kun [fa] [eeldre] og meget dyg-
tige la=ger, der kan finde ud af at I=zgge den omtalte bedgvelse langs iskias-
nerven ved knzet. Det er sarbart.

53 Meget lang ventetid pa skadestuen. Nej
43 Jegvar slet ikke smertedakket. Havde de laest min journal, havde de ogsa Ja
veeret klar over at 1. Jeg er vant til at fa morfin 2. Jeg har faet en [operation].
Fgrst meget sent om aftenen, tror det var [specifikt tidspunkt], kom der en
l2ege som sa satte mig op til dobbelt dosis. Efter sa stor en operation, matte

jeg &de ufattelige smerter, fordi de ikke havde sat sig ind i min sag.
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32. Skriv her, hvis du har manglet information i forbindelse med din indla2g-

gelse og udskrivelse

Kommentar

Erdualtialt tilfreds
med forlgbet, fra du
blev indlagt, til du
blev udskrevet?

47

59

45

30
61

31

Kan forsta pa min lzege og nu fysioterapeut, at bruddet alligevel var kom-
pliceret. Det ville jeg gerne have veeret informeret om efter operationen.
Synes ikke, det helt fremgar, at de journaloplysninger jeg fik udleveret.

Blev ikke orienteret om en lav blodprocent ved udskrivelsen. Matte nogle

dage efter udskrivelsen kontakte min egen lage fordi jeg havde det darligt.

Det blev konstateret at blodprocenten var 5,2 og infektionstallene for hgje.
Savnede ikke information.

Alt var bare sa godt. Meget sgde folk omkring mig hele forlgbet.

Skulle kontaktes af fysioterapeut for genoptraening. Det er ikke sket.
Indledningsvis vil jeg gerne give udtryk for en SUPER OPLEVELSE. Bade
fgr, under og efter operationen. Jeg har desvaerre vaeret "hyppig patient pa
et andet hospital". Denne gang pa Horsens Regionshospital er intet mindre
end fantastisk. Et positivt og informerende personale hele vejen igennem.
Overlaege NN i szerdeleshed. Tillige med afdelingen for knaproteser. NN
har egenhandigt ringet et par gange, efter jeg kom hjem. Sikke en kapaci-
tet! Dette geelder ligeledes det informative mgde, vi havde forinden ind-
l22ggelsen, hvor efterbehandling, genoptreening og forventelige eftervirk-
ninger omhyggeligt blev klargjort for os. Jeg mener det fuldt serigst, nar
jeg her anbefaler Regionen at anvende de kvaliteter, der eri Horsens. Jeg
har desvaerre mange gange tidligere veeret pa et andet Regionshaospital.
Dette var intet mindre end en skandsel, iseer akut modtagelsen, hvor det
er "mere reglen end undtagelsen”, at man mgdes med 7-9 "helt grgnne
lzeger”, der IKKE formar at lave diagnoser. Hvor vil det vaere befriende hvis
det andet hospital kan fa system, and og kvalitet fra Horsens til at virke
akkurat som Horsens. Jeg er STOR TAK SKYLDIG til hele holdet i Horsens.
Jeg er meget glad for at fa "et lille hint" om at give feedback. Det burde jeg
have gjort forinden, men bedre sent end aldrig. Hils 1000 gange fra mig.
PS. Jeg star meget gerne til radighed for uddybende svar og udtalelser
omkring skandalen, det andet Regionshospital.

Vi fik at vide at jeg blot skulle give NN bgrnepanaodil til smertedaekning ef-
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48

ter hans arm var blevet sat pa plads. Dette var ikke nok til [et barn], sa vi
matte ringe til vagtlaegen sidst pa aftenen.

Jeg var ikke klar over hvor store blodudtraedninger jeg ville fa efter opera-
tionen pa grund af den manchet der bliver spaendt om laret. Det kunne
godt have vaeret fortalt sa jeg ikke havde sa store spekulationer hvorfor
mit ben sa sa "blodigt" ud. Da jeg pludselig blev kaldt til en ny rantgen in-
den hjemsendelse, fordi en anden lzege havde set pa billederne blev jeg lidt
forskraekket, men en sygeplejerske lovede mig at laegen ville ringe mig op
omkring resultatet hvilket jeg regnede med. Jeg blev udskrevet i slutningen
af september, men hgrte farst fra l&2agen nogle dage efter, sa det var en
meget nervgs weekend far mig om alt nu var som det skulle vaere. Det var
det heldigvis, men alligevel en lang ventetid pa resultatet.

Bivirkning med morfin skulle vaere "hard mave". Jeg fik diaré, og det var jo
ikke smart, da jeg skulle tage [anden medicin].

Alt ok.

Det vil ikke skade hvis indlaggelsen varede en dag lzengere. En dag med
rgntgen, orientering om hjemmetraning og afhentning af hjeelpemidler er
barsk. Jeg tror ikke hjemmehjzlp vil ggre nogen forskel.

NN gav gode informationer, men sygeplejerskerne var ekstremt ringe. Hun
viste intet om hvad jeg matte og ikke matte. Aftalen med fysioterapi som |
havde sendt pa e-boks blev ikke foretaget, til trods for at jeg modtog sms
m.m. Jeg matte ringe til afdelingen og de ville intet have med mig at gare.
Darlig oplevelse.

Jeg fik de informationer, jeg havde brug for.

Fik ingen information af laege efter operation. Jeg matte selv laese mig til
det i papirerne pa et fagsprog, jeg ikke forstod. Ville veere rart med blot
fem minutters forklaring af la2gen.

Jeg er hofteopereret. Jeg kunne god taenke mig at der var en opfglgnings-
samtale med lzegen ca. fem-seks uger efter operationen. Da jeg faler mig
noget usikker pa genoptraningsforlgbet. Jeg har haft mulighed for at kon-
takte fysioterapien, men kunne godt tznke mig en samtale med la2gen der
opererede mig.

Jeg skulle opereres ambulant for braekket hand i weekenden. Jeg skulle
mgde om morgen, men kom fgrst ned til bedgvelse om formiddagen. Ope-
rationen blev pabegyndt sidst pa formiddagen og sluttede over middag.
Jeg blev udskrevet om aftenen, idet jeg ventede flere timer pa at komme til
rgntgen. Personalet glemte vist at bestille tid. Traels ventetid, jeg ville jo
godt hjem.

Det er tydeligt at maerke, hvilke sygeplejersker der er dedikerede til deres
arbejde og hvilke der dybest set hellere ville noget andet. Iser to sygeple-
jersker var meget nedladende i deres sprogbrug og sjuskede med injektio-
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ner og sarrensning/forbindinger. Det er meget utrygt.

Der blev sagt at der ville komme en Izege og tale med mig efter operatio-
nen, men det gjorde der ikke. Der kom en sygeplejerske, og hun sagde at
jeg godt kunne tage hjem.

Finder det utrolig relevant at leegge langt starre fokus pa genoptraeningen.
Der blev talt kort om det.

Jeg manglede ikke nogen former for information, men det er lzegen NNs
fortjeneste. Der var ingen information fra plejepersonalet hverken fgr,
under eller efter indla2ggelsen. Dette havde jeg dog heller ikke brug for, da
lazgen NN havde givet mig udferlig information ved forundersggelse, og
efter jeg vagnede fra operationen. Desuden kom han ind til mig pa operati-
onsstuen fgr jeg blev bedavet og snakkede med mig. Jeg er tidligere blevet
opereret flere gange pa andre sygehuse, og har ikke far oplevet at laegen
kom ind fgr bedgvelse, sa det var en god oplevelse. AL personale pa opera-
tionsstuen var SA sgde, og jeg falte jeg for farste gang fuldstaendig tryg
far en operation. TAK.

Der manglede ikke noget.

Jegvar godt informeret.

Alt ok.

Ingen mangler.

Indlaeggelse og ophold perfekt. Udskrivelse under al kritik. Jeg var meget
glad for at fa atvide, at jeg kunne fa taxa til hjemtransport, men jeg kunne
fgrst fa hjelpemidler dagen efter fra anden by. Jeg ved at Ngrre-Snede
harer under Horsens ved sygdom, altsa kunne jeg fa hjalpemidler derfra.
Dette blev benaegtet, og jeg skulle have fra anden by. Jeg kunne fa fem
minutter til at teenke over, hvad jeg sa ville. Det behgvede jeg ikke tid til at
teenke over. De kunne bare sende mig hjem, og modtage mig igen, nar jeg
var faldet. Resultatet blev, at jeg fik hjalpemidler fra Horsens og en und-
skyldning, for der lyste ingen rgde lamper da de bestilte det til mig. Men
taxaen kunne/matte(?) ikke tage det med. Resultatet blev at min sgn mat-
te hente mig med hjzelpemidler. Derefter blev jeg hentet til genoptraning
fem minutter far jeg skulle til rentgen, hvilket jeg gjorde opmaerksom pa.
Men jeg skulle med alligevel. Lige da jeg havde faet sat mig, blev jeg hentet
til rantgen. Da jeg kom tilbage var genoptraeningen slut, men jeg fik lige at
vide hvad jeg skulle ggre hjemme, gik to trin pa en trappe og fik nogle papi-
rer som jeg skulle falge. Pa vej ud af dgren fik jeg at vide, at jeg ikke ville fa
nogen hjzlp fra kommunen, [og at] jeg kunne klare mig selv. Det er ogsa
nemt, nar man tager en halv time om at komme ud af sengen, nar man skal
pa toilettet. | betragtning af, at man stadig er lidt omtaget efter operation,
morfin og andet smertestillende, var det en meget darlig oplevelse ovenpa
en ellers god operation.
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| forbindelse med min udskrivelse fglte jeg, at man havde for travlt. Man I nogen grad
udskrev mig efter et dagn. Sygeplejersken fik travit med at kontakte fysio-

terapeuten og ergoterapeuten, men fik ikke aftale med ergoterapeut.

Samtidig skulle der tages rgntgenbillede.

Er fint tilfreds med behandling og indlaggelse. Men fra sidste undersggel- | hgjgrad
se hos leegen og til jeg fik indkaldelsen, gik der seks uger. Det er alt for

l2nge. Man har jo nogle ting, der skal planlaegges. Det kunne | ggre bedre.

Og oplevede ogsa, at personalet havde meget travlt. Derfor glemte de et

par gange glemte vores eftermiddagskaffe. Lige nu har jeg ventet en uge

pa en tid i ambulatoriet til kontrol. Men den dukker vel op, inden jeg skal

derned.



