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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

Kommentar

Var dit samlede forlgb af
indlaggelser og/eller am-
bulante besgg (indenfor
det seneste ar) godt tilret-
telagt?

52 Nar man kommer til kontrol er det forskellige lzeger, jeg hele tiden
kommer ind til. Jeg har vaeret inde hos fire forskellige, efter at min
egentlige behandling er stoppet. Under selve behandlingen med ke-
moterapi var jeg tilknyttet den samme lage. Det er mere trygt at
blive fulgt af den samme. Kontaktperson,

54 Personalet er meget venligt og imgdekommende og har altid tid til at
snakke med patienten. Relationer til personale/Pleje,

28 Jeg harikke vaeretindlagt eller til nogen form for radgivning udover
mine behandlinger. Kvalitet i behandling,

33 Detkunne veere godt, at personalet vidste hvilket rum der var ledigt
til besgget, og at der ikke var andre patienter i samme rum, nar vi var
til samtale. Vi har oplevet at patienter sad og fik kemo i samme rum
som vi var inde til samtale i. Det synes vi ikke er seerlig behageligt, da
viikke har lyst til at andre hgrer, hvad vi evt. ville spgrge om. Ellers
har vi oplevet nogle faglige og kompetente personer til de job de har.
Altid positive og venlige. Relationer til personale/Pleje, Fysiske ram-
mer, Kommunikation og information, Kvalitet i behandling,

1  Har kun positivt at sige om behandling og personale.

10 Jegvil gerne mgde den samme lage, nar jeg er til kontrol. En der ud-
viser at vaere bekendt med mit forlgb. Personen jeg var inde hos, var
sgd og venlig, men jeg fglte mig ikke helt tryg ved indsigt i netop min
situation. Kontaktperson,

51 Jeger tilfreds (meget).

43 Besggene har veere tilrettelagt uden spildtid, og alt har veeret vel-
koordineret. Kvalitet i behandling,

19 Jegsynes, at jeq [fik en] fin modtagelse og en fin behandling ogsa
angaende lzegerne.

39 Personalet, der star for alle mine kemokure, er kompetente og beha-
gelige at tilbringe nogle kedelige timer sammen med. Relationer til
personale/Pleje,

42 Den enkelte afdeling tager sig af deres speciale og kommer ikke med
info om behandling hos de andre specialer og henviser hurtigt til

I hgjgrad

| meget hgj grad

Uoplyst

| hgj grad

| meget hgj grad
I hgjgrad

I meget hgj grad
I nogen grad

I meget hgj grad

I hgjgrad

| hgj grad
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dem. Det synes jeg er topprofessionelt. Kvalitet i behandling,

Jeg er meget godt tilfreds, rigtig dejlige personer, altid et smil og en Uoplyst

god snak, ogsa om andet end sygdom. For mit vedkommende snakker

jeg meget. Relationer til personale/Pleje,

Dejligt at have en fast sygeplejerske og laege som sa vidt muligt fal- I meget hgj grad
ger mig i forlgbet. Kontaktpersaon,

Det er meget frustrerende, at det er en ny Iaege hver gang, jeg skal til 1 nogen grad
kontrol, da de ikke far det hele med, nar de laeser journalen. Kontakt-

person,
Altvar ok. Uoplyst

Vi har mgdt forskellige I&zger men hver gang vidst, hvem vi skulle I meget hgj grad
mgde naeste gang. Det giver tryghed. Kontaktperson,

Alle er meget venlige og formar at skabe en lys og rar atmosfaere, | hgj grad

selvom alle patienter er alvorligt syge. Det er trygt at vide, at man kan
ringe dertil ved problemer med kraeftsygdommen. Man far indtryk af
stor faglig ekspertise. Hvis der ikke er mulighed for, at man stort set
har samme sygeplejerske, er det bedst at sige det ved farste besgg,
sa man ikke skaber en for hgj forventning i forhold til virkeligheden.
Kvaliteti behandling, Relationer til personale/Pleje, Kontaktperson,
Jeg synes Herning onkologisk afdeling er super. ALTID venlige. De | hgj grad
hjaelper hinanden og det gar, at de far en stor forstaelse for reaktio-
ner/bivirkninger, som jeg marker de er meget opmaerksomme p3, pa
alle patienterne. Under en behandling kan det godt vaere at sygeple-
jersken bliver afbrudt fem gange. Men hun har altid formaet at beva-
re overblikket med min behandling, hatten af for det. Jeg har gaet pa
et [] forlgb, hvor vi har veeret mange der har faet behandling pa Her-
ning onkologisk afdeling. ALLE udtrykte glade for afdelingen. Det var
jo ogsa en dejlig oplevelse at fa. Relationer til personale/Pleje, Kvali-
teti behandling,

Jeg fik [i sommeren] en [] operation [pa andet sygehus] og detvaret | nogen grad
fin og udemaerket forlgh. [| sensommeren] skulle jeg sa igen til [andet
sygehus] for at fa svar pa operationen og den videre behandling. Det
var sa den laege, der havde opereret mig, der gav svar og det kan un-
dre en. Hun var god til at operere men ikke til at fortzlle om det vide-
re forlgh. Det var alt for kort og kontant. Jeg havde selv regnet med
kun straler, da knuden ikke havde bredt sig, men fik sa kontant at
vide, at jeg skulle have hele turen og den var hard. Der var heller in-
gen sygeplejerske med til undersggelsen. Puha, nu blev jeg slaet
hjem i ludo. Bagefter fik jeg sa beskeden om, at det var Herning der
skulle udrede det og kunne fortaelle mere. Jeg fik sa en tid i Herning
dagen efter, og det var en meget professionel behandling og en god
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samtale. Det der undrer mig, var at jeg fagrst skulle til [andet syge-
hus]. Hvarfor kunne jeg ikke ngjes med at tage til Herning. Det ville da
spare bade hospitalets tid og min egen. Men i disse sparetider taenker
jeg nu mest pa personalets tid. Ja, man har da lov til at undre sig. Kva-
litet i behandling, Kommunikation og information,

Vente pa en plan videre fremad. Ventetid,

Jeg synes, at der er en god stemning pa ambulatoriet, og at jeg er
blevet behandlet godt. Pga. mit forlgb hen over sommeren, og at jeg

o n

kom med pa "aftenhold”, har jeg dog mgdt mange forskellige sygeple-
jersker og lzeger, og derfor har det vaeret svaert at have en fast kon-
taktperson, men de er jo alle faglige kompetente. Relationer til per-
sonale/Pleje, Kontaktperson,

Jeg har ikke noget at klage over. Jeg har vaeret ovenud tilfreds bade
hos jer og [pa et andet hospital].

Meget venligt personale der stod og havde tid til at besvare mine
spagrgsmal. Relationer til personale/Pleje, Kommunikation og infor-
mation,

Kan kun give de bedste anbefalinger. Alle har vaeret deres plads vaer-
dig. Kunne ikke gnske mig bedre hjeelp/vejledning og behandling.
Stor tak til personalet. Kvaliteti behandling,

Jeg har modtaget den bedste og mest venlige behandling af et meget
kompetent personale. De har givet mig den tid, jeg har haft brug for.
Jeg kan ikke forestille mig noget, som kan ggres bedre. Relationer til
personale/Pleje, Kvalitet i behandling,

Jeg har manglet, at der var oplysning om senfglger i tiden efter
kreftbehandlingen. Hvor ligger ansvaret for den indsats? Nar man
ikke er klar over, at der opstar senfglger, tager det meget I2ngere tid
at fa styr pa, hvad det er der sker og fa afhjulpet generne. Kommuni-
kation og information, Kvalitet i behandling,

Jeg var ovenud tilfreds med alt.

Jeg synes, de ggr det sa godt.

Er ked af den made systemet er sat op pa. Bare fordi brystkraeft nu
har spredt sig [], gjorde at jeg blev "tabt" og ingen ville tage sig af
mig. Ogsa "dumt" at skulle tilbringe 2-3 timer i akutmodtagelse nar
man bliver overflyttet fra [anden afdeling], Aarhus til onkologisk,
Herning. Spild af bade min og rigtig meget pleje- og laegepersonalets
tid/resourcer. Kvalitet i behandling,

Jeger tryg ved at vide, at jeg kan ringe, hvis der er noget der ggr mig
urolig, og at der bliver holdt gje med mig fortlgbende. Kvalitet i be-
handling,

Jeg synes, at det kgre godt.

I meget hgj grad
I hgj grad

I hgjgrad

Ikke relevant for mig

Uoplyst

| meget hgj grad

| hgjgrad

| meget hgj grad
Ikke relevant for mig
Iringe grad

Uoplyst

I meget hgj grad
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Maske relevant med en primaer kontaktperson. Kontaktperson,

Jeg ved godt at det kan vaere svaert at planlagge, men nar man er til
samtale med la2gen vil jeg gerne have den samme l2ge hver gang
eller valg mellem en eller to lzeger, da det kan vaere utrygt at skulle
samtale med mange forskellige lzeger, som maske ikke alle var vel-
forberedte inden samtalen. Det er der heldigvis radet bod pa nu, og
det er dejligt. Kontaktperson, Kvalitet i behandling,

Hver gang jeg har veeret til kontrol, har jeg madt en ny laege. De har
vaeret meget flinke, men jeg oplever, at der er forskellige holdninger
til min behandling. Jeg aner ikke, om jeg har en kontaktperson. Jeg
har haft brug for at kunne tale om mit forlgb op til nu. Det har der
ikke vaeret mulighed for. Mit forlgb har vaeret hardere end ngdven-
digt, fordi jeg ikke har haft nogen at sparre med. Jeg har passet mit
arbejde hver dag, selvom jeg knapt nok kunne sta ud af sengen. Jeg
har forsggt at skane min familie for min elendighed. Samtidig har jeg
ogsa oplevet, at jeg selv skulle finde ud af, hvordan de forskellige
bivirkninger kunne takles. | seks maneder fik jeg ikke en ordentlig
nattesgvn. Jeg matte selv finde ud af, at Melantonin var lasningen.
Jeg har vaeret meget ensom, selvom min familie har staet bag mig.
Den viden jeg har om "min" sygdom, har jeg faet ved at laese min
journal samt via en Facebook-gruppe. Kvalitet i behandling, Kontakt-
person,

Det er ikke godt nok, nar de har lavet om pa spisemulighederne, sa
nar man kammer langt fra, ikke kan spise sammen med den man har
med. Det har vaeret sadan, at man som pargrende kunne kabe det
mad der var i overskud i den lille café, sa man kunne spise sammen.
Fysiske rammer, Relationer til personale/Pleje,
[1genereltisundhedssektoren [] yder alt personale en fantastisk
omsorg og imgdekommenhed. [] Skal der virkelig males i en uende-
lighed? Hvad er der blevet af den gode samtale, hvor man ansigt til
ansigt og med tid til gjenkontakt og nonverbal refleksion fra begge
parter, taler sammen og har en god mavefornemmelse af, at det er
det man gar, altsa taler sammen og bliver hart og forstar hinanden.
Jeg haber, at mine synspunkter vil blive taget med i overvejelserne i
forhold til ikke bare at have et ambulatorie med upersonlig malbar
patienttilfredshed, men generelt i overvejelser over at tilpasse indi-
vidualitet og behov for anonymitet i sundhedssektorens venteveerel-
ser, for ikke tale om problematikken omkring na@rmest offentlig
stuegang og modtagelse af patienter pa firesengsstuer pa landets
sygehuse og navneoprab i offentlige uvedkommende forsamlinger
osv. (laboratoriet).

I hgj grad
I hgjgrad

I hgj grad

I meget hgj grad

| hgjgrad
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Det ville veere en stor fordel at blive undersggt af de samme en til to
lzeger ved de arlige kontroller. Selvom lzegerne generelt er godt for-
beredte inden, kan det ikke undgas, at man som patient kommer til at
gentage forlgb/symptomer osv. en del gange over arene. Under [et
szrligt] behandlingsforlgbet var det naesten uden undtagelse altid
den samme sygeplejeske, der var tilknyttet, og det virker godt og
trygt. Ved kontrollerne efterfglgende tror jeg ikke, at jeg har vaeret
undersggt af den samme la2ge en eneste gang. Kontaktperson, Kvali-
teti behandling,

Sad og venlig modtagelse og behandling. Fglte ogsa faglig dygtighed
hos personalet. Kvalitet i behandling, Relationer til personale/Pleje,
Altid i top.

Jeg fgler mig tryg og glad for de behandlinger, jeg har faet indtil nu.
Kvaliteti behandling, Relationer til personale/Pleje,

Jeg er blevet modtaget med megen empati. Det er sadan, at man f@-
ler sig som noget helt szerligt, og det gaelder ogsa for de naermeste
pargrende som egtefelle og bgrn. Relationer til personale/Pleje,
Jeg var glad for at have den samme sygeplejerske under forlgbet.
Kontaktperson,

Personaler som arbejder pa Onkologisk Ambulatorium skal forsta
onkologiske patienters problem. F.eks. alvorlig sygdom, vedvarende
bivirkninger som forringer ens livskvalitet. Maske behov for special-
undervisning. Sygeplejersker er meget mere omsorgsfulde, men tit
oplever jeg, at lzzgerne ikke har samme forstaelse over for patienter.
Da jeg oplevede, pa det sidste besgg, at [] den lzege, som jeg skulle
snakke med, ikke har laest min journal (jeg havde forventet det).
Mens jeg ventede, hgrte jeg, at nogen sang/@vede et eller andet sted
i ambulatoriet. Hendes stemme var god. Men nar hun er pa den afde-
ling, hvor nogen har mistet sin sangstemme pga. behandling, og pati-
enten har sin bekymringer omkring sygdomsforlgb plus behandlin-
gens hivirkninger, sa passer det ikke ind, sadan oplevede jeg det. Re-
lationer til personale/Pleje, Kvalitet i behandling, Relationer til per-
sonale/Pleje,

Ved ultralydsscanning og biopsi farste gang [pa et sygehus] blev jeg
ikke undersggt tilstrakkeligt! Efter [nogle] uger, hvor den brystbeva-
rende operationen af knuden [skulle finde sted], opdager en rgntgen-
lzege, [fra et andet sygehus], pa billederne, fra [det farste sygehus],
at der er en knude mere i brystet, som er vokset sammen med den
knude, som i teorien skulle have vaeret fjernet. Operation aflyses pa
operationsgangen fa minutter fgr pabegyndelse af operation! Nu nye
scanninger, biopsi samt tjek i skillevaeg. Efter alt dette har jeg [et

I nogen grad

I hgjgrad

I hgjgrad
I hgjgrad

| meget hgj grad

| hgj grad

I nogen grad

Slet ikke



stgrre kraeftomrade] i stedet og en operation, hvor brystet skal fjer-
nes! Ny situation, nye frustrationer og operation efter [mange] ke-
mobehandlinger. Her syntes jeg, at en la2ge som kigger pa bryster,
knuder, billeder, scanninger osv. hver dag, burde have set det store
omrade af kraeft! Sa havde jeg vaeret meget lengere i mit sygdoms-
forlgb, og min tillid havde ikke vaeret blevet sat pa preve. Haber dette
kan afhjzelpe andre patienter i samme situation i fremtiden. Tjek de
billeder ordentligt! Og stor tak til den laege i rentgen, pa [pa det andet
sygehus], for at stille spgrgsmalstegn ved de billeder og scanninger,
der blev foretaget pa [det fgrste sygehus]. Kvalitet i behandling,



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

forbedringer
Kommentar
52 Deterokatvente, meninformation om at der er ventetid er god stil. Det er
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en afdeling hvor man som patient kan vente pa nogle altafggrende beske-
der, sa det kan fales som lang lang tid, bare 10 minutter.

Jeg er meget tilfreds.

Jeg folte mig ventet og blev mgdt med genkendelighed, til trods for at jeg
kun én gang tidligere havde truffet overlagen.

Jeg fgler mig altid velkommen.

Fik en fin modtagelse.

Altid god modtagelse pa Onkologisk Afdeling i Herning.

Jeg harinasten 3 ar vaeret til mange samtaler efter scanninger. Jeg har
veeret tilfreds hver gang.

Infotavler ledte mig til rette sted. Dejlige omgivelser, hyggelig atmosfzere.
Der kan vaere lidt ventetid, men det er []. Jeg synes ikke det er meget.

Der var et tidspunkt med for fa stole i ventevaerelset.

Jeg synes, de er meget professionelle.

Fin modtagelse. Selvom vi kunne fornemme en vis travihed, gik det ikke ud
over behandlingen af os. Personalet havde tid til at tale med os og besvare
spgrgsmal. En god oplevelse i en darlig anledning.

Jeg blev forbavset over, at det igen var en ny sygeplejerske. Havde faet det
indtryk, at gangen fgr bare var pga. ferie. Ligeledes forbavsede det mig, at
der ikke blev na@vnt noget om projektblodprgve, som ikke var bestilt og
blev taget, fordi jeg bad hioanalytikeren undersgge det. Jeg havde vaeret sa
glad, for at skulle mgde den samme hver gang og havde tillid til den tildelte
kontaktperson. Mens jeg ventede, talte en Ia2ge i telefon lige bag mig.
Samtalen var om, at man ikke kom ind til de samme. Dog vil jeg understre-
ge, at detikke er en kritik af sygeplejerske, der kom.

Jeg har ventet flere gange, men hver gang er sygeplejesken kommet og
har fortalt arsag til ventetid. Det betyder meget. Men det er de rigtig gode
til.

Jeg har vaeret ganske fint tilfreds med mit forlgb.

Har kun rosende ord om de personer, vi har mgdt i ambulatoriet. Venlige
og smilende.

En gang har jeg oplevet ventetid, pa over halv time, og det var utrygt. @vri-

Var personalet for-
beredt pa din an-
komst til ambulato-
riet?

Ikke relevant for mig
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ge mange gange har der ikke vaeret ventetid. Det er rigtig rart at blive mod-
taget i ventevaerelset af den person, som man har faet at vide, at man skul-
le til. Det g@r mig rigtig tryg og rolig, og det ggr | godt. Endvidere er det
ogsa rigtig sgde og venlige folk, som jeg er blevet modtaget af ved skran-
ken/kontoret. Det eneste som jeg har veeret ked af har vaeret den ene
gang, med lang ventetid hvor det ogsa var en sygeplejerske, som jeg ikke
kendte pa forhand, og en laege som jeqg heller ikke havde set far og var
nummer tre, som jeg stiftede bekendtskab med. Denne dag skete der ogsa
det at da la2gen ikke lige kunne findes virkede det ligesom lidt tilfaeldigt at
sa ma vi bare pabegynde kemoen, og sa ma laegen komme til dig, nar ved-
kommende dukker op. Faste rutinen bliver man abenbart afthangig af, nar
man er i en presset situation. Alle gvrige gange har det veeret rigtig gode
modtagelser og smilende personale.

Jeg far enrigtig god behandling og er glad for at komme der. Personalet er
sgdt.

Tastede mig ind med mit sundhedskort og havde ingen kontakt til persona-
let.

Vi har flere gange mattet sidde til samtale i ventevaerelse sammen med
andre patienter. Man burde have samtalen i enerum.

Jeg feler mig altid tryg ved et meget kompetent personale.

Altid nogen der kommer og siger hej.

Alt var godt. Ingen ventetid, venligimgdekommenhed. Tryg fornemmelse.
De har meget travlt.

Det kan ikke blive bedre. Maske lidt mere plads i ventevaerelset.
Forbedringer: Helt klart ggre ventetiden kortere, nar man har en aftalt tid.
Man kommer sjeeldent ind til tiden. Naesten altid minimum 15 minutters
ventetid. Ventetiden pa selve medicinen til behandlingen har varet op til
halvanden time og nogle gange en time. Har oplevet flere gange, at syge-
plejersker har stillet meget personlige spgrgsmal i venteveaerelser, hvor
andre patienter kunne hgre alt, der blev talt om. Dette er i min verden helt
uacceptabelt. Udover det, er jeg kun blevet mgdt af meget venligt og pro-
fessionelt personale.

Jeg kommer altid i god tid, sa jeg har ikke noget imod, at der evt. er vente-
tid. Jeg kan sagtens fa tiden til at ga.

Jeg synes, jeg far en god behandling.

Jeg syntes ikke det kan g@res anderledes.

Havde forventet den samme lzege, som jeg havde varet til kontrol hos de
sidste to-tre gange forinden, idet vi havde flere for mig uafklarede forhold
at samle op pa. Til stede var en anden la2ge og en sygeplejerske, jeg ikke
kunne huske at have talt med. De foregaende kontroller havde vaeret uden
deltagelse af kontaktsygeplejerske. Derfor kom denne situation med ny
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lzege og for mig ny sygeplejerske helt bag pa mig, som jo er patienten og
samtidigt et meget privat menneske, der har sveert ved at tilpasse sig syg-
domsrollen, hvor alle andre end mig selv ved noget privat og evt. alvorligt
om mig, far jeg selv ved det. Vi brugte ungdig tid pa at udrede og tilpasse
os hinanden, sa jeg kunne blive informeret og stille spgrgsmal. Igen til folk,
jeg ikke kendte. Det endte dog med at blive en meget tilfredsstillende kon-
sultation, bortset fra de ungdige personlige udfordringer for bade dem og
mig, fordi jeg ikke havde ventet en ny lzege- eller sygeplejerskedeltagelse.
En god falelse af, at jeg var sati centrum.

Jeg fglte, de tog sig godt af mig, trods jeg havde mange smerter.
Modtagelsen har altid vaeret "tip-top" og en stor ros til personalet.

Jeg har kun fglt mig tryg og fglt, at de personer, der behandler mig, har
vaeret meget kompetente.

Jeg er blevet godt modtaget af alle dem jeg har mgdt. De var meget sgde :-
).

Venlig modtagelse af en sygeplejerske der forklarede hvorfor der var ven-
tetid. Sa det var en rigtig god oplevelse.

Alti alt tilfredsstillende.

Manglende information om at samtalen foregik pa 1.etage:).
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18. Skriv her, hvis du har manglet information i forbindelse med dit be-

sdg
Var dit samlede forlgb af
indlaeggelser og/eller
ambulante besgg (in-
denfor det seneste ar)
Kommentar godt tilrettelagt?
10 Jegville gerne have talt med en lzege, der far have undersggt mig og | hgj grad
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havde mere kendskab til den behandling, jeg er igang med. Det drejede
sig om bivirkninger ved antihormoner og zoledronsyre.

Jeg mangler intet information.

Jeg har efter besgget sggt yderligere information om forskningspro-
jektet. Information som var vigtig for min beslutning om deltagelse.
Nar man er cancerpatient og har det meget darlig, er det alt for lang tid
inden man bliver kaldt ind. Man burde komme pa Onkologisk afdeling
med det samme da det er de samme spgrgsmal man bliver stillet.
Absolut ingen mangler. "Hvis der opstar efterfglgende spgrgsmal ma
du endelig kontakte o0s" Igd svaret.

Min faste sygeplejerske havde ferie, og den aflgsende sygeplejerske
var ikke opmaerksom pa at jeg skulle have haft [medicin] med hjem som
kvalmestillende medicin til de to efterfglgende dage, hvilket desvaerre
medfgrte at jeg havde kvalme.

Jeg fik ingen information om medicin, da jeg bare skal fortseette med
det, jeg kender.

Faet god information hele tiden.

Spurgte om blodprgvesvar men fik ikke informationen. Skulle nok have
spurgtigen.

Jeg har ikke manglet information, og de har altid svaret eller henvist til
andre steder hvor jeg kunne finde svar i de 8 maneder, jeg er kommet
pa Onkologisk Afdeling.

Jeg har bare ringet til ambulatoriet og snakket alle gange med NN, som
har vaeret meget beroligende og rigtig god til at forklare sig.

Er jo over halv[vejs] med kemoen, sa jeg mangler ikke information.
Ikke relevant, da jeg var til kontrol.

Ud af de mange gange jeg har vaeret hos jer, har jeg kun haft en darlig
oplevelse. Her synes jeq ikke at blive hgrt. Ellers kun ros til jer. Det er
dejligt kun at have en laege sa vidt det er muligt.

Jeg mangler ikke noget. Jeg bliver behandlet rigtig godt.

Jeg har aldrig prgvet og at komme til kontrol uden at vide, hvad det
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omhandler. Jeg har ikke manglet information, maske igen behov for at
blive gjort opmaerksom pa forhand, at det kan vaere andre/nye lzger,
ved naeste besgg. | stedet for vil jeg her ggre opmaerksom pa falgende
behov for en slags anonymitet og beskyttelse af egen personlige
graenser. Jeg haber det bliver taget med i overvejelser over, hvor til-
fredse patienter kan opleve et ambulantbesgg, for sa vidt andre malba-
re tilfredshedsundersggelser pa hospital og sygehuse, ja i det hele ta-
get offentlige instanser. Jeg kunne gnske mig mulighed for i stgrre
grad at kunne vaere anonym uden at fa f.eks. mit navn sagt hgjt og eller
mit cpr nr. kontrolleret i venteveerelse/behandlingsstuer. Ved godt, at |
nok kun bruger denne svar afgivelse i forhold til "ja" og "nej" spgrgsma-
lene, for det skal jo kunne males. En af grundende til at jeg ikke plejer
at svare pa disse i tiden evige smiley undersggelser i alle brancher. Jeg
er dog heldigvis [hos] opmaerksomt imgdekommende personalet, sa
vidt de kender mig og/eller husker mit behov i forhold til denne pro-
blematik. Men det kraever energi selv at skulle blive ved med at ggre
opmaerksom pa behovet rundt omkring, i stedet for, at have en slags
valgmulighed. Jeg er en af dem, der hellere vil veere et nummer i kgen,
end kaldes ind ved navns navnelse. Der er rigeligt med personlig og
privat snak bag lukkede dgre, hvor man som patient er meget sarbar i
forvejen.

Jeg havde en fornemmelse af at den ellers sgde Ia2ge var meget usik-
ker.

Jeg blev hasteindlagt, og jeg synes at ambulancefolket og sygehusfol-
ket var ret professionelle. De handlede med stor tilfredsstillelse for
mig.

Uoplyst

Uoplyst



20. Beskriv den eller de fejl du oplevede

Skete der fejl i
forbindelse med

Kommentar dit besgg?
6 Dervarsendtbrevom forkert dato. Der var derfor ingen tid afsat. Ja
51 Forkert klokkeslet. Ja
7 Ingensvar pa CT-scanning. Ja
15 Som fgrnzevnt, at jeg ikke fik Prednisolon med hjem som kvalmestilledne tilde  Ja
efterfglgende dage. Behandlingen var ny for mig, sa jeg vidste heller ikke selv,
at jeg skulle have Prednisolon med hjem.
21 Som naevnt havde man glemt at bestille projektblodprgve, men denne bestil- Ja
ling skulle maske vaere gjort ved det foregaende besgg. Blodprgven blev taget,
fordi jeginsisterede. Fejlen ville ikke have betydet noget for mit forlgb, kun for
projektet.
45 Fejli medicin lagt ud pa server? Ja
61 Jeg blevringet bagefter, da jeg var pa vej hjem. Laegen havde fundet ud af, at Ja
jeg skulle/kunne blive rantgenfotograferet (synes dog det er super god service,
sa var kun glad for, at jeg fik muligheden).
29 1. Da jegskulle starte kemoterapi, ved fgrste I&zgesamtale har jeg sagt, at jeg Nej

er lille ([af stgrrelse, bade vaegt og hgjde]) derfor bad jeg dem overveje mang-
den af medikament (kemao). | Danmark regner man med 60 kg mennesker. Men
la2gen naegtede og startede behandling. Det viste sig alligevel, at jeg ikke kun-
ne tale sa stor dosis, men fgrst tredje gang (som jeg husker det) blev doserin-
gen reduceret til [lavere] procent plus modvirkende injektion. Hvorfor ikke tage
hensyn til dette? 2. Da jeg skulle have en kanyle lagt ind i armen for kemotera-
pi. Selvom jeg var den farste patient pa dagen, matte jeg vente ca. en time.
Derefter kom jegind i stuen hvor kanylen skulle I=2gges. Der var tre personer,
en fra et firma og to sygeplejersker. Under kanylelzegning foregik undervis-
ning. En sygeplejerske forklarede en anden sygeplejerske. Men det gik ikke
efter deres plan. En erfaren sygeplejerske tog over, hun kunne heller ikke. Sa
fik jeg at vide, at de skulle bruge en gammel kanyle. Det lykkedes. Det hele fo-
regik uden nogen form for beroligende medicin eller smertestillende. Ret me-
get blgdning []. Det var for meget. Jeg skulle altsa vente uden forklaring i nae-
sten en time. Desuden har der ikke vaeret nogen forklaring af, at jeg skulle vae-
re forsggsperson til en ny kanyle samt en sygeplejerske som ikke har [prgvet
det far].



