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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 landsdaekkende 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 hestar af én repraesentant fra hvert af regionens hospitaler og en repraesentant fra Strategisk
Kvalitet.

Datagrundlag

Rapporteringen falger 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/besagget pa afsnittet. 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. oktober i 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 afsnitsniveau, en kommentarsamling
for hver patientgruppe pa afdelingsniveau og en oversigt med diagnoserapportering, hvis der som mi-
nimum 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 afsnittet, som fx ikke kan rummes i afkrydsningen i de lukkede spgrgsmal.
Prae-sentationen af afdelingens kommentarer fglger afdelingens afsnit og herunder temaopdelingen i
spgr-geskemaet. Spgrgsmalene om patienternes samlede indtryk vises dog altid fgr de gvrige temaer i
spagrgeskemaet.

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

Nedenfor er de kommentarer, 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 Igsrevet fra andre oplysninger i spgrgeskemaet
ikke giver mening. Safremt der er @&ndret i kommentarerne, for eksempel af hensyn til patienternes
anonymitet, er det markeret med [].

Kommentarsamlingen er opdelt efter raekkefglgen 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 falge den enkelte patient og
se, om patienten har knyttet en eller flere kcmmentarer 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 fremhaeve 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 mgrkegrgn, gvrige afdelingers patienter er lysegren.)
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33. Skriv her, hvis du synes, at ambulatoriet kunne gare noget bedre,
eller hvis ambulatoriet gjorde noget sarligt godt

Var dit samlede forlgb af
indlaeggelser og/eller
ambulante besgg (inden-
for det seneste ar) godt

Kommentar tilrettelagt?
4 Detvar bare sa super godt det hele. | meget hgj grad
39 Der er altid taget godt hand om mig. | hgj grad

6 Jegblev modtaget af en Izege pa afdeling U, som bade sagde, han ikke Iringe grad
ville operere mig, og at det bare skulle treenes vak. Der var ikke tegn
pa overhovedet, at diskusen kunne skade. En uges tid efter kontakter
jegigen afdeling U, da det bare bliver vaerre og veerre, og fordi jeg bad
la2gen redeggre for det sagte i et brev. Jeg bliver igen indkaldt efter
iver en maned efter fgrste besgg, fordi lsegen mente, vi ikke var enig i
det sagte. Men kom ind til en s@d lzege NN, som efter sagde, du skal
opereres, og det er i en fart. Ugen efter var jeg til samtale ved jeres
l2zge NN, og fik en skgn behandling. Operationen blev planlagt allere-
de [fa] dage efter. Farste operation gar godt. Jeg har det godt, da jeg
vagner. Men efter fa timer har jeg voldsomme smerter igen. [Flere]
forsgg i MR-scanner men jeg kunne ikke ligge pa ryggen, sa vi matte
opgive. Heldigvis var et billede gaet igennem, og det viste en ny
diskus. Ny operation, hvorefter jeg mistede fgrlighedeni[]. Jeg kan
intet maerke, og min gang er besveeret. Efterfglgende og stadig er jeg
pavirket pa samme made og med smerter. Tre forskellige la2ger og tre
forskellige svar. Kvalitet i behandling, Relationer til personale/Pleje,
15 Minlage kontaktede Neurologisk Afdeling [om sommeren]. Allerede | meget hgj grad
fem dage senere fik jeg en tid pa Neurologisk Afdeling. Laegen foretog
en undersggelse, som resulterede i, at han gerne ville have en ny MR-
scanning. Det blev foretaget [en uge senere] og jeg var til konsultati-
on pa Neurologisk Afdeling [dagen far], hvor jeg fik afklaret mit pro-
blem. Et saerdeles hurtigt og kvalificeret forlgh, da laegen gav sig tid
ved samtalen. Kvalitet i behandling,
35 Nar jeg er kommet der det seneste ar og har vaeret meget skidt, har Ikke relevant for mig
de altid gjort det muligt for mig at fa en seng at sove i. Relationer til
personale/Pleje,
40 Laegenvar meget kompetent og opmeerksom. Kvaliteti behandling, Uoplyst
41 Vitakker pavegne af vores sgn for rigtig god behandling. | meget hgj grad
25 Derer megetlang ventetid pa operationer, selvom der er sket fejl. I nogen grad
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Ventetid,

Jeg oplevede at min [flere] maneders undersggelse, farst var efter
[endnu flere] maneder. Men det mest traelse var, at jeg ringede nogle
uger fgr [den fgrste dato], og undrede mig over, ikke at have faet en
indkaldelse. Der fik jeg at vide, at jeg stod pa listen til [sommer], og
ville fa besked snart. Da det ikke skete, ringede jeg igen en uge far, og
fik at vide, at det kunne ikke lade sig ggre, men at jeg ville fa en tid
efter sommerferien. Jeg fik sa en tid [flere] uger efter [den oprindeli-
ge dato]. Det har givet lidt rod i forhold til genoptraening, men ellers
har det vaeret ok. Det jeg var meget tret af var, at jeq fik de beskeder.
Og havde jeg ikke selv haft ringet, havde jeg jo bare kunnet ga i uvi-
denhed og vente pa, om jeg mon snart blev indkaldt. Min fysiotera-
peut til genoptraening ville ikke rigtigt lade mig ga i gang, far jeg hav-
de faet lzzgens godkendelse. Sa da jeg ringede anden gang og fik at
vide, at der gik lang tid, spurgte jeg, om jeg matte snakke med lagen
og lige hgre, hvad jeg matte. Det kunne ikke lade sig gare, men hun
var heldigvis flink nok til at spgrge ham, om jeg matte ga igang og

ringede tilbage. Men jeg har gaet og ventet l22nge pa det regntgensvar,

og det kunne godt have vaeret bedre. Man har jo vidst i [flere] mane-
der, at jeg ville fa brug for det billede. Og teenker at en anden lzge,
nok godt kunne have kigget pa billederne. Men det var en stor lettelse
at fa taget rgntgen og snakket med laegen efter [] manederne. SA
kunne jeg komme igang med genoptraening og forhabenligt snart
arbejde igen. Hov en sidste ting: Jeg spurgte i rgntgen om de ogsa tog
billede at mit [bryst]. Det sagde de ja til, men jeg glemte det efterfgl-
gende, og l2egen naevnte intet om det. Vi snakkede kun om ryggen,
hvilket ogsa var det vigtigste, men jeg braekkede jo faktisk ogsa [no-
get ved brystet]. Ventetid, Kommunikation og information,

Jeg synes, jeg far rigtig god behandling og hjzelp, og de finder ogsa
gerne en seng til mig, hvis jeg har brug for at ligge ned. De er sgde

imgdekommende og lyttende. Jeg synes, det er et rart sted at komme,

nar nu det ikke kan vaere anderledes. Jeg har NN som fast lzege og jeg
synes han er en dygtig laege. Jeg har ogsa haft en la2ge der hedder
NN, men desvarre er han der ikke mere, men han var virkelig ogsa
dygtig og jeg folte jeg blev hart. Jeg har ogsa haft gavn af [Jsygeple-
jen NN utrolig sgd og hjeelpsom kvinde. Det eneste der kunne ggres
bedre, var kun hvis, der kunne kamme flere ventillager. Relationer til
personale/Pleje, Kvalitet i behandling,

Jeg blev taget godt imod pa afdelingen.

Det kunne ikke veere bedre. Utrolig sgdt og professionelt personale.
Der var altid sa stor hjzlpsomhed og tid til én. Jeg fik sa fantastisk en

I nogen grad

| meget hgj grad

Slet ikke
| meget hgj grad
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oplevelse under hele forlgbet (praver, tests, scanninger, operationer).
Relationer til personale/Pleje, Kvalitet i behandling,

Jeg fglet mig rigtig godt modtaget, og alt var ok.

Jeg kunne have brugt MEGET mere information om min operation og
hele forlgbet bagefter. Det var psykisk hardt ikke at fa noget at vide,
og jeg har fglt mig lidt som en forsggskanin. Det er dog noget, jeg selv
har talt med afdelingen om. Kommunikation og information,

Spild af tid. Leegen kunne have ringet til praktiserende la2ge og sagt
at operation var udelukket. Kvalitet i behandling,

Slet ikke i orden at laegen ikke taler et forstaeligt sprog og og taler
nedladende til en, nar man far at vide, man har flere sygdomme, end
man vidste, og at hun ikke vil forklare, hvad det er og ej har kigget pa
de nye skanninger, og man ma bede hende om det. Hun blev sur, fordi
jeg ikke kunne forstd, hvad hun sagde, og jeg bad om, at hun skrev de
andre sygdomme, jeg intet anede om og pludselig havde faet, ned.
Jeg ville sette pris pa at tale med en la2ge, der kan tale et forstaeligt
sprog.

Intet at tilfaje.

Besgget var lagt for tidligt i forhold til, at vi kom langvejs fra ([be-
stemt by]).

Det var rart, at det var samme la2ge der fulgte os gennem hele forlg-
bet. Kontaktperson,

Er utilfreds med at kare [flere] timer frem og tilbage og tro, at jeg skal
til undersggelse, som der stod i min indkaldelse for sa at snakke med
en lage i [fa] minutter og fa at vide, at jeg vil blive indkaldt til under-
sggelse. Den besked kunne jeg have modtaget per telefon. Kommuni-
kation og information,

Mere tid til at sette sig i patienternes forlgb og behandling. Kvalitet i
behandling,

Overordnet synes jeg, der skal settes fokus pa at lave bedre tider, og
sgrges for at der bliver sat laeger pa deres specialeomrade og ikke
andre steder end der. Det jeg synes, der bliver gjort godt er selve per-
sonalets morale, imgdekommenhed og vilje til at hjelpe andre, pa
trods af at det er et stressende arbejdsmiljg. Kvalitet i behandling,
Relationer til personale/Pleje,

Det er rart at opleve en afdeling, hvor tiden og imgdekommenheden
til os som patienter er i hgjseedet. Selvfglgelig kan det godt fornem-
mes, at der i perioder kan veere ekstra travihed. Men det gar rigtig
meget pa den gode made, at jeg fgler mig set og hgrt, nar jeg kommer
der. Det betyder meget, nar det er et sted, hvor jeg, hver gang jeg er
der, potentielt kan fa at vide, at jeg skal have hovedet abnet igen. Det

Uoplyst
I nogen grad

Uoplyst

Uoplyst

Uoplyst
I nogen grad

| meget hgj grad

I nogen grad

| hgj grad

Uoplyst

| hgjgrad



12

46

37

34

29

45

er tryghedsskabende med den gode stemning. Relationer til persona-
le/Pleje, Kvalitet i behandling,

Ambulatoriet var bade gode og effektive til at informere bade skrift-
ligt og telefonisk. Kommunikation og information,

Mit forlgb omhandler ikke kun ambulatoriet, men ogsa neurologisk
sengeafdeling. Synes maden var darlig, og der var ikke mad nok til
alle. Ingen salat. Hele mit forlgb var enormt tungt. Synes bestemt ikke
det var rart. [Fa] dages indlaeggelse blev til [flere] uger samt den lan-
ge vente tid pa videre forlgb er under alt kritik (matte selv rykke for at
fa henvisningen videre, 1a pa et skrivebord hos en la2ge NN). Synes der
er mange ting, som ikke hanger sammen, hvorfor gik det galt. Havde
oplyst, at min krop er underlig og reagerer pa det mindste, samt har
muskel spaendinger pa 400 t., malt pa jeres hovedpineklinik. Sa det
undrer, at mig det kunne ga, som det gjorde. Relationer til persona-
le/Pleje, Ventetid,

Vi mgdte en ualmindelig tillidsveekkende og dygtig lage, der talte
dansk (ikke fremmedord), forklarede ret ligetil og pa almindelig dansk.
Laegen var smilende og imgdekommende, interesseret i mine menin-
ger og spgrgsmal. Jeg fglte mig bare rustet til at treeffe en beslutning
om, hvad jeg ville. Laegen ma vaere ret faglig dygtig og ligetil. Stor ros
og respekt for en person der oser af tid nok og alligevel far os klaret
pa pant kort tid. Kvalitet i behandling, Patientinddragelse,

Blev mgdt med megen venlighed og velvilje. Dette var en forundersg-
gelse. Efterfglgende har vi mgdt meget hgj kompetence. Kvalitet i
behandling, Relationer til personale/Pleje,

Ambulatoriet har gjort det fint! Det er den henvisende lzege NN's
manglende evner til at kommunikere, der har gjort at forlgbet ikke har
veeret seerlig rart. Leegen glemte at sende mig videre til MR-scanning
(ambulatoriet sgrgede for en rykker) og oplysning om min diagnose
har veeret meget mangelfuld og jeg har mattet "stave"” mig igennem
latinske diagnoser og har kun ved hjzlp af internettet fundet ud af,
hvad diagnoserne betyder. Dette blev sa bekraftet af anden Izege NN,
jeg talte med pa ambulatoriet. Ogsa han gjorde det fint, han kunne jo
ikke vide, at jeg ingen oplysninger havde faet pa forhand. Kvalitet i
behandling, Kommunikation og information, Patientinddragelse,

Der var samlet set godt styr pa forlgbet og forberedelserne, da vi
havde aftalt operationen, og jeg havde faet en dato i naer fremtid. Jeg
mgdte en flink, lydhgr og kampetent Izege, ditto narkoselzege (selvom
det var hans narkosesygeplejerske, der skulle sta for bedavelsen), en
dygtig og interesseret ambulatoriesygeplejerske og fik taget blod-
pregver samtidig. Kvalitet i behandling,

| hgj grad

Iringe grad

| hgj grad

Uoplyst

Iringe grad

Uoplyst



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

forbedringer
Var personalet forbe-
redt pa din ankomst
Kommentar tilambulatoriet?
21 Jegblev meget venligt modtaget af den Iage, der skulle behandle mig. Det |1 meget hgj grad

5 Jeg mener ikke spgrgeskemaet har nogen relevans for mig idet jeg var Ikke relevant for mig
indlagt pa [anden afdeling, tre dage i sensommeren]. Jeg blev overfart
derfra til Neurokirurgisk afdeling, hvor jeg var indlagt [4 dage i sensomme-
ren]. Jeg betragter derfor ikke forlgbet som ambulant behandling.
39 Devar blevet bagefter. I meget hgj grad
6  Skulle mgde kl. 7 til operation. Kom fgrst ind kl. 8:20. | hgj grad
15 Ventetiden blev forleenget pga. at afdelingen ikke havde modtaget mit | meget hgj grad
scanningsbillede fra Regionshospital Herning.
35 Man kunne godt fortzelle patienten hvor lang ventetid man kan forvente, I ringe grad
eller briefe under ventetiden hvor lang vej der erigen. For jeg tror at det
mange ventende patienter bliver irriteret over er at de bare sidder og ven-
ter, uden at fa noget at vide om at deres er forsinket.
50 Altfungerede. | meget hgj grad
40 Ventetiden var kort, og gav ikke anledning til ulejlighed. I meget hgj grad
17 Jegankom en halv time fagr jeg havde tid. Jeg var bare pa en forkert afde- I meget hgj grad
ling. Det opdagede jeg sa en time senere, altsa en halv time efter aftalt tid.
Jeg mgdte kun venlighed, og afdelingen havde selvfalgelig taget den eller
de naeste patienter ind, sa det var vist kun mig, der var i panik. Jeg kom til
samtale og fik en meget fin behandling. Tak.
42 Altvar ok. I meget hgj grad
14 Fikenrigtig god modtagelse og fglte mig meget tryg. | meget hgj grad
44 Jegblev helt sikkert taget godt imod pa afdelingen. Hele mit forlgb under | meget hgj grad
samtalen fglte jeg klart, at det drejede sig om mig og min situation, hvor
mit scanningsbillede blev gennemgaet. Det var saledes forstaeligt.
8 Perfekt modtagelse, perfekt operation og perfekt hjeelp under indlaeggel- | meget hgj grad
sen. Jeg takker NN for en perfekt men meget sveer operation. Heldigvis var
det ham der opererede mig, ellers var jeg ikke her i dag. Super sgde og
meget professionelt hospitalspersonale. Mange tak for en fantastisk ople-
velse og tusinde tak for mit liv!
43 Altvarrigtig godt. I meget hgj grad
31 Jegvarden fgrste der mgdte, men alligevel blev nummer to indkaldt far | meget hgj grad

var den samme l2ge, jeg talte med under hele forlgbet.

mig. Jeg mgdte endda 15 minutter fgr aftalt tid. Jeg fik ingen forklaring,
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hvilket jeg fglte utryghed ved, da jeg var nervgs for den forestaende ope-
ration. Ellers var alt fuldt tilfredsstillende.

Venligt modtaget.

Modtagelsen var fin og ventetiden uden betydning.

Synes alt var ok. Man er jo pa forhand advaret om at der kan vaere vente-
tid.

Det var ikke gjort klart at jeg skulle melde min ankomst et andet sted end
seedvanligt da jeg skulle indlagges.

Det ville veere en forbedring, hvis man ved ankomst fik at vide at der var
ventetid.

Der er meget rod pga. flytning af lokaler pa sygehuset. Mange tror at rum
er ledige til samtaler, hvor de sa ikke er. Ogsa rodet at sidde og vente pa
tid hvor andre er der akut men venter samme sted. Der bliver meget mum-
len over, at vi har altsa ventet laegere men jeg havde jo en tid!

Jeg har ikke noget klage over.

Det var som om, at der var travlt. Eller der manglede planlzegning.

Jeg har aldrig oplevet noget sa ustruktureret og kaotisk som tiderne inde
pa hospitalet. Ofte venter man i timevis og far sjzldent et godt svar pa
hvorfor. Jeg kan godt lide personalet, da de alle sammen er nogle meget
venlige personer, men generelt virker de meget forvirrede. Jeg er klar
over, at der pa et hospital kommer akutte patienter ind, der har brug for
behandling med det samme, men burde et hospital ikke, sa godt som mu-
ligt, kunne planlazgge sig ud fra det? Jeg har ogsa oplevet, at mine opera-
tionstider ikke er blevet foretaget inden for en maned, som min laege har
fortalt mig, at jeg har ret til. Jeg er meget skuffet, og haber at det bliver
forbedret. [].

Man kan maske vaere eller blive mere praecis med [information] sa man
kke tgrster ungdig lenge. Skriftlig information siger tgrste to timer fgr
man skal mgde, [men kom farst til fire time senere.]

Det er rart altid at blive mgdt af en imgdekommende og naerveaerende laege
fra start til slut. En laege der tager sig tid til en. Det ggr ogsa det for mig, at
jeg tager det meget lettere med evt. ventetid. Ligeledes er det rart med en
la2ge der vender naerveerende tilbage i samtalen, hvis han har vaeret af-
brudt undervejs af sin telefon.

Blodpr@vetagning karer hablgs gammeldags. Prgv at henvende Jer til et
andet sygehus og se, hvordan de ggr. Der har man en person til at ordne
papirgangen og to til tre personer til at tage blodprgver, og det gar med en
helt anden hastighed end hos jer. Pa mig virker det som om, der er en hab-
lgs forzeldet arbejdsgang. Jg kan oplyse om, at jeg far taget blodpraver ca.
fem til syv gange om aret pa et andet sygehus. Det har jeg faet gjorti over
fem ar, sa det er ikke bare grebet ud af den bla luft.

I meget hgj grad
I meget hgj grad
I hgjgrad
| hgj grad

I meget hgj grad

| hgj grad

| hgj grad
I nogen grad
Iringe grad

I hgj grad

| meget hgj grad

| hgjgrad
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Venlig modtagelse.

Da jeg kom til operationen, var det en anden lzege som skulle udfgre ind-

grebet, end den jeg havde veeret til samtale hos. Dette var ikke betryggen-
de. Detvar mitindtryk at det var l2zge NN, men det var laege NN som ud-

farte operationen.

Der kunne henvises til, at der var en kaffeautomat rundt om hjgrnet (mod
betaling). Der blev ikke fyldt op med vand/saft, mens jeg sad der.

| hgj grad
I hgjgrad

I hgjgrad



18. Skriv her, hvis du har manglet information i forbindelse med dit be-

sag
Var dit samlede forlgb af
indlaggelser og/eller am-
bulante besgg (indenfor
det seneste ar) godt tilret-
Kommentar telagt?
39 Jeg fik samme kemopiller som sidst. | hgj grad
6 Devarsupersgdeiambulatoriet, da jeg kom. Men mange af tingene  Iringe grad
i spgrgeskemaet blev jeg ikke spurgt om. Som fgrstegangs opere-
rende vil jeg have sat pris pa det. Desvarre rgg jeg ud i to operatio-
ner i stedet for en og en uges indlaggelse. Fik ikke orientering om
mit medicin. Og havde jeg vidst, at opfglgningen, nar man kom hjem,
var sa darlig, var jeg blevet pa sygehuset.
35 legharfaet ny la2age, men har ingen kontaktoplysninger faet endnu Ikke relevant for mig
pa dennes sekretaer.
49 Mangel pa ventil-lzeger pa afdelingen. I meget hgj grad
44 Jeg manglede informationer om behandling efter samtalen. Slet ikke
47 Dervar ingen information om, at smerterne kunne blive vaerre efter 1 nogen grad
termokoagulation af trigeminusnerven, hvilket er sket. Sa denne
behandling er seerdeles utilfredsstillende for mig.
7 Synes jeg manglede informationer omkring bivirkninger, restriktio- Slet ikke
ner m.m. efter operationen.
24 Jeger treet af tilbagemeldinger. Uoplyst
22 Jeghavde engang en lzge til at se pa mine MR-skanninger,somgik  Uoplyst
ud og talte i telefon, hvor han tydeligt sagde, han "sgu ikke var sa
god til at kigge pa MR-skanninger”. Bade min mor, far og jeg hgrte
det tydeligt. Han var ogsa gammel og virkede usikker, nar han benyt-
tede en pc.
28 Jegsynes, at jeg manglede information om US - hvad man ville med | hgj grad
den. Fik informationen da jeg spurgte om det, og US blev sa lagt til
grund for ambulant kontrol om et ar (istedet for to som jeg havde
forstaet bliver A-grafi istedet for scanning, som jeg har forstaet
informationen). Mht. information synes jeg ikke, at det er nok at
sende en pjece i e-boks.
46 Syntes opholdetvar svaert. Bade fordi jeg ikke havde forestillet mig, I ringe grad

at forlgbet skulle vare [flere] uger, og forstar stadig ikke hvad der gik
galt. Jeg syntes ikke det er i orden, at jeg skal vente fra [5 maneder],
pa at blive undersggt naermere.



37

29

45

Jegvil hellere fortzelle, at den Ia2ge jeg mgdte, var ualmindeligt
kompetent. Jeg og min datter fglte os i den grad klaedt pa til at treef-
fe beslutning om behandling. Der blev talt dansk, forklaret og vist.
Sjeelden har jeg mgdt en person sa tillidsvaekkende. Tak for det.
Sveert at forsta laegen. Havde min kone ikke vaeret med var jeg
kommet der fra som et stort spgrgsmalstegn.

Grundigere gennemgang af min MR-scanning. Det ville have lettet
forstaelsen af min tilstand.

Min lzege havde henvist mig til rygambulatoriet, sa vi forventede
begge en indkaldelse herfra, som kunne omhandle yderligere tree-
ning eller andet. Men, | stedet kom denne indkaldelse til samtale om
OP, som jeqg ikke var forberedt pa, men som siden viste sig at vaere
det eneste rigtige! | sadan et tilfeelde virker ordlyden i jeres indkal-
delse til en overrasket modtager ligesom lidt kontant og "kirurgisk-
malrettet”.

| hgj grad

I hgjgrad

Iringe grad

Uoplyst



20. Beskriv den eller de fejl du oplevede

Skete der fejl i
forbindelse med

49

28

48

46

34

Kommentar dit besgg?
Det var og er fortsat ikke et ambulant forlgb. Uoplyst
Jeg fik forkert medicin. De gav mig Ibumetin fgr operationen, hvilket jeg ikke Ja

matte fa, da det er blodfortyndende. Jeg fik Paramol i stedet for Panodil, selv-

om der star, at jeg ikke ma fa Pamol. Fik forskellige vejledninger fra [flere] for-
skellige lzzger.

Jeg kom til ekstra kontrol fordi jeg meerkede en forandring som gav anledled- Ja
ning til mistanke om ventilen havde hoppetiindstilling igen. Det er nemlig ikke
forste gang jeg kommer ind til en laege der selv forteeller mig at hun aldrig rig-

tig har justeret og malt ventiler, sa hun beder en kollega om hjzelp, men han
indrgmmer det samme desvaerre. De forsgger alligevel at male, sa vi sammen
finder ud af det, men vi er ikke enig da jeg tager hjem, sa de lover mig at jeg vil

blive kontaktet af en l2zge med mere viden om ventiler i Igbet af fa dage, men

intet hgrte jeg. Det kunne veere rigtig betryggende for ventil patienter at der

var flere leeger med mere viden.

Oplevede uvidenhed og usikkerhed omkring min blodprop og senere indre Ja
blgdning.

Der var ikke booket hjertekardiogram, men det blev hurtigt rettet og foretaget. Ja
Blev ikke ringet op om en prgve, som der sa fint stod i patientinformation i e Ja
boks [at de ville]. Ringede selv til afdelingen ugen efter, faler at det var en fejl.

Jeg skulle i skanneren to gange. Man havde glemt at skanne fra en bestemt Ja
vinke.

Til samtalen med NN viste han, hvordan de ville udfagre operationen. Menda jeg Ja
sa la pa operationshbordet, blev det ikke udfart som aftalt. Det var heller ikke

den aftalte lzege der udfgrte operationen. Jeg var ikke blevet informeret om

anden lzege. Han stod foran mig lige inden operationen, sa havde ikke mulig-

hed for at traekke mig. Operationen tog mange timer at udfgre. Om eftermid-

dagen fik jeg det enormt darligt, rigtig mange smerter og kunne ikke statte
ordenligt pa mit venstre ben. Det sov og stak, som om der var en der stak en

kniv i benet. Neeste dag matte de kappe ledningerne og hive dem ud. De fandt

ikke ud af, hvorfor det endte sadan. [Et par] uger senere kom jeg hjem med

krykker, og matte i gang med genoptraning.

Personalet kaldte det en procedurefejl, at vi ikke kom til samtale med den rigti- Ja

ge person.



