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Sammenfatning

Denne rapport er en arlig status pa behandlingssteders oplevelser med og udbytte af Styrelsen
for Patientsikkerheds planlagte sundhedsfaglige tilsyn i 2023.

Vi har siden 2018 sendt et spgrgeskema til de behandlingssteder, hvor vi har varet pa et planlagt
sundhedsfagligt tilsynsbesgg. Formalet er at fglge behandlingsstedernes tilfredshed med vores
tilsyn, og afdaekke om vores tilsyn bidrager til leering lokalt pa behandlingsstederne.

Spgrgeskemaet indeholder fem temaer, hvert bestdende af 1-5 spgrgsmal med tilhgrende kom-
mentarfelt(er). Stgrstedelen af spgrgsmalene besvares pa en fempunktsskala fra i meget lav grad
til i meget hgj grad.

12023 har vi udsendt 684 spgrgeskemaer pa baggrund af planlagte tilsyn. 553 behandlingssteder
har besvaret spgrgeskemaet, hvilket svarer til en svarprocent pa 81. Resultaterne afrapporteres
og sammenlignes med resultater fra tidligere ar og pa tveers af tilsynsomrader, men uden bereg-
ning af signifikans. Vi taler derfor om mulige sammenhaenge og tendenser.

Sammenligning med tidligere ar — Overvejende en gget tilfredshed

Behandlingsstedernes svar indikerer en gget tilfredshed pa en raekke forhold ved tilsynet i sam-
menligning med tidligere ars spgrgeskemabesvarelser. Det drejer sig om den samlede tilfredshed
med tilsynet, informationen i varslingsbrevet, kontakten med styrelsen forud for tilsynet, balan-
cen mellem leering og kontrol og de tilsynsfgrendes fremtoning og radgivning.

Behandlingsstedernes udbytte af tilsynet, malt som tilsynets bidrag med input til forbedringer og
behandlingsstedernes igangseettelse af initiativer til forbedringer pa baggrund af tilsynet, ligger
indenfor det interval af resultater, vi har set de tidligere ar. Tilsvarende gaelder behandlingsste-
dernes kendskab til mdlepunkterne, forberedelse til tilsynet med udgangspunkt i malepunkterne
samt oplevelse af malepunkternes relevans.

Tilfredshed og laering varierer mellem tilsynsomrader

Behandlingsstedernes svar pa spgrgsmalene varierer pa tveers af tilsynsomrader. Det geelder seer-
ligt spgrgsmadlene om udbytte af tilsynet, hvor fx andelen af behandlingssteder der svarer, at til-
synet i hgj eller meget hgj grad bidrager med input til forbedringer af patientsikkerheden, varie-
rer fra 26% for tilsynsomradet blodfortyndende medicin pa sygehuse til 80% for tilsynsomradet
bosteder.

For nogle tilsynsomrader ses en mere eller mindre gennemgaende positiv besvarelse (fx insulin)
eller negativ besvarelse (fx blodfortyndende medicin pd sygehuse) pa tvaers af spgrgsmalene i spgr-
geskemaet. For andre tilsynsomrdder er det forskelligt fra spgrgsmal til spgrgsmal eller fra tema
til tema, hvordan spgrgsmalene besvares. Tilsynsomradet tandklinikker er fx blandt de tilsynsom-
rader, der har den stgrste tilfredshed med kontakten til styrelsen forud for tilsynet, mens deres
udbytte af tilsynet ligger i den lavere ende sammenlignet med de gvrige tilsynsomrader.
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Positiv fremtoning og radgivning under tilsynsbesgget

91-97% af behandlingsstederne oplever i hgj eller meget hgj grad, at de tilsynsfgrende bidrager
med relevant radgivning, er lyttende og respektfulde, og at tilsynet har en god balance mellem
leering og kontrol. For spgrgsmalene om relevant radgivning og god balance mellem leering og
kontrol ses en stigning pa 5-8 procentpoint i andelen af behandlingssteder, der svarer i hgj eller
meget hgj grad, sammenlignet med tidligere ar. Behandlingsstederne beskriver overvejende de
tilsynsfgrende som behagelige, sympatiske, tillids- og tryghedsskabende og respektfulde.

Udbyttet af tilsynet — Tre mulige forklaringer

Med behandlingsstedernes udbyttet af tilsynet adresserer vi den laering behandlingsstederne ta-
ger med sig fra tilsynet. Her svarer 61% af behandlingsstederne, at tilsynet i hgj eller meget hgj
grad har bidraget med input til forbedringer af patientsikkerheden, og 52% svarer, at de i hgj
eller meget hgj grad vil igangseette initiativer til forbedring af patientsikkerheden pa baggrund af
tilsynet.

Der ses stor variation i behandlingsstedernes udbytte af tilsynet pa tveers af tilsynsomrader og pa
tveers af ar. Med udgangspunkt i data peger vi her pa tre mulige faktorer, som kan vaere med til at
forklare denne forskel:

Selvvurderet patientsikkerhed

Niveauet af patientsikkerhed pa behandlingsstederne fgr tilsyn kan have betydning for behand-
lingsstedernes udbytte af tilsynet. Vi peger pa en mulig sammenhang, hvor en hgjere grad af selv-
vurderet patientsikkerhed kan betyde et mindre udbytte af tilsynet. Flere af de behandlingssteder
der angiver en hgj eller meget hgj grad af selvvurderet patientsikkerhed og et mindre udbytte
(svarkategorierne i meget lav, lav og middel grad) forklarer, at de i forvejen har en god patient-
sikkerhed, og at tilsynet blot bekraefter dem i, at de ggr det godt.

Kontinuerligt fokus pa forbedring af patientsikkerheden

Godt halvdelen af de behandlingssteder der angiver en hgj eller meget hgj grad af selvvurderet
patientsikkerhed oplever et stort udbytte af tilsynet (svarkategorierne i hgj og meget hgj grad).
Det fremgar af kommentarerne, at flere af disse behandlingssteder har en naturlig dbenhed for
leering og kontinuerligt har fokus pa at forbedre patientsikkerheden pa deres behandlingssted.
For flere behandlingssteder betyder det, at de mgder tilsynet med en dben tilgang og tager imod
den laering, som tilsynet matte bidrage med. Vi foreslar pa den baggrund en mulig sammenhaeng,
hvor et kontinuerligt fokus pa at forbedre patientsikkerheden pa behandlingsstederne kan vaere
med til at gge udbyttet af tilsynet.

Stemning og fremtoning under tilsynsbesgget

Nar de tilsynsfgrende formar at fa behandlingsstederne til at opleve tilsynet som trygt og me-
ningsfuldt, og ndr de tilsynsfgrende er lyttende og respektfulde i deres tilgang, sa skaber det fun-
dament for, at lzering kan finde sted. P4 den baggrund kan de tilsynsfgrendes stemning og fremto-
ning pavirke behandlingsstedernes udbytte af tilsynet.

Side 4 af 50



Planlagt sundhedsfagligt tilsyn 2023 — Behandlingsstedernes oplevelser

Indledning

[ Styrelsen for Patientsikkerhed evaluerer vi lgbende, hvordan vores sundhedsfaglige tilsyn ople-
ves blandt de behandlingssteder, vi farer tilsyn med. Det ggr vi ved hjzelp af et spgrgeskema, som
vi sender til behandlingsstederne efter et tilsyn. Denne rapport samler op pa resultaterne fra de
planlagte tilsyn, vi har gennemfgrti 2023.

Baggrund og formal

Spgrgeskemaundersggelsen blevimplementereti 2018, som fglge af et ledelsesmaessigt gnske om
at kunne male og fglge behandlingsstedernes tilfredshed med og leering pa baggrund af tilsynet.
@nsket om at kunne fglge tilfredshed og leering blandt behandlingsstederne skal ses i lyset af om-
laegningen fra frekvensbaseret til risikobaseret tilsyn i 2017 og Rigsrevisionens bemeaerkninger
om, at myndigheder generelt bgr styrke deres kendskab til de virksomheder, som de kontrollerer
samt deres arbejde med at evaluere kontrollens effekt!.

Formalet med spgrgeskemaundersggelsen er lgbende at fa en status fra de behandlingssteder, vi
forer tilsyn med. Vi fglger behandlingsstedernes tilfredshed med tilsynet, malepunkternes rele-
vans, de tilsynsfgrendes fremtoning og radgivning samt hvorvidt tilsynet bidrager til leering og
forbedringer af patientsikkerheden lokalt pa behandlingsstederne. Vi kan pa den made Igbende
justere vores tilsyn, hvis der er behov for det.

Lidt om det sundhedsfaglige tilsyn

Det sundhedsfaglige tilsyn pa behandlingssteder er bygget op omkring begreberne tilsynsomrd-
der, mdlepunkter og tilsynstyper. Herunder giver vi et indblik i det sundhedsfaglige tilsyn med ud-
gangspunkt i de tre begreber.

Tilsynsomrader

Vi udvaelger hvert ar nye tilsynsomrader som udgangspunkt for vores planlagte sundhedsfaglige
tilsyn. Et tilsynsomrade udveelges ud fra en vurdering af, hvor der kan veere risiko for patientens
sikkerhed. For hvert tilsynsomrade fastleegges et antal tilsyn til gennemfgrelse og en tidsperiode
for gennemfarelsen. Der er dog enkelte tilsynsomrader, hvor vi kontinuerligt gennemfgrer tilsyn
fra ar til ar, da der fortsat ses problemer af betydning for patientsikkerheden. Det drejer sig om
tilsynsomraderne plejeomrddet, bosteder, tandomrddet og kosmetiske behandlingssteder.

Typisk bestar et tilsynsomrade af én type af behandlingssteder, som fx kosmetiske behandlings-
steder, optikere, laegefaglige specialer eller bestemte boformer som faengsler. Et tilsynsomrade
kan ogsa besta af flere typer af behandlingssteder. Det kan fx veere ortopaedkirurgiske patientfor-
lgb, hvor vi har gennemfgrt tilsyn med bade sygehuse, kommuner og almen praksis.

Tilsynsomraderne kan vaere mere eller mindre forskellige med hensyn til behandlingsstedernes

I Rigsrevisionens beretning om effektiv kontrol, 2017
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organisering, malgruppe, faggrupper, sektor, med mere. Der kan ogsa vere forskel p3, hvordan vi
gennemfgrer tilsynet, og hvilke malepunkter vi anvender.

Malepunkter

Malepunkter er udgangspunktet for, hvad vi fokuserer pa ved tilsynene. Det er de forhold, som vi
har udvalgt, som ud fra lovgivningen skal vere i orden. Malepunkterne fokuserer pa patientsik-
kerhed og patienters retsstilling, og de udarbejdes i teet samarbejde med eksterne fagfolk og in-
teressenter. Vi udvikler malepunkter til hvert enkelt tilsynsomrade med udgangspunkt i de spe-
cifikke forhold, der ggr sig geeldende.

Tilsynstyper

Vi skelner mellem tilsynstyperne planlagte tilsyn og reaktive tilsyn. De planlagte tilsyn gennem-
forer vi indenfor de tilsynsomrader, vi har valgt ud fra en risikovurdering, og indenfor hvert til-
synsomrade udvelger vi behandlingssteder til tilsyn pa baggrund af en stikprgve. De reaktive til-
syn gennemfgrer vi enten pa baggrund af en konkret bekymring for patientsikkerheden pa det
pageeldende behandlingssted, eller som led i en opfglgning pa et tidligere tilsyn hvor der blev vur-
deret at veaere stgrre eller kritiske problemer for patientsikkerheden. Den reaktive tilsynstype ad-
skiller sig fra den planlagte tilsynstype blandt andet ved, at malepunkterne kan veare specifikt
udvalgt til det konkrete behandlingssted, mens de planlagte tilsyn gennemfgres ud fra tilsynsom-
radets fastlagte malepunkter. Ydermere gennemfgres et reaktivt tilsyn med kort eller uden varsel,
mens et planlagt tilsyn gennemfgres med en varslingsperiode pd minimum 6 uger.

Hvem far et spgrgeskema?

Malgruppen for spgrgeskemaundersggelsen er behandlingssteder, hvor vi har gennemfgrt et
sundhedsfagligt tilsyn. Vi har siden 2018 udsendt spgrgeskemaer pa baggrund af vores planlagte
tilsyn.

12023, har vi udsendt spgrgeskemaer indenfor tilsynsomraderne: opstartstilsyn, medicinhdndte-
ring, blodfortyndende medicin pd plejeomradet, blodfortyndende medicin pd sygehuse, insulin, ple-
jeomrddet, bosteder, ortopaedkirurgiske patientforlgb i almen praksis, ortopaedkirurgiske patient-
forlgb i kommuner, ortopaedkirurgiske patientforlgb pd sygehuse, demens og anipsykotisk medicin
pd plejeomrddet, behandlerfarmaceutomrddet, smerteklinikker, tandklinikker, kosmetiske behand-
lingssteder, misbrugscentre, faengsler og arresthuse, fodterapeutomrddet og almen praksis.

Fra og med 2023 har vi ogsa udsendt spgrgeskemaer pa baggrund af vores reaktive tilsyn, hvor
tilsynsarsagen har vearet en bekymringshenvendelse, en klagesag, en pressesag eller lignende?.

2 De reaktive tilsyn der gennemfgrt som opfglgning pa et tidligere tilsyn, er ikke inkluderet.
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Sporgeskemaet

Sporgsmalene i spgrgeskemaet omhandler behandlingsstedernes oplevelser med tilsynet inden-
for temaerne:

Tiden forud for tilsynet
Tilsynets malepunkter
Om tilsynsbesgget
Udbytte af tilsynet
Overordnet tilfredshed

Stgrstedelen af spgrgsmalene besvares med svarkategorierne:

[ meget hgj grad
I hgj grad

[ middel grad

[ lav grad

[ meget lav grad
Ved ikke

Der indgar desuden en reekke kvalitative kommentarfelter, hvor behandlingsstederne kan ud-
folde deres besvarelser af de kvantitative spgrgsmal. Se det fulde spgrgeskema i bilag 1.

Vi har revideret spgrgeskemaet ad to omgange, og det er senest revideret i 2022, hvor der kom
en rekke nye spgrgsmal til. Det betyder, at sammenligningsgrundlaget for nogle spgrgsmal gar
tilbage til 2018 og for andre spgrgsmal tilbage til 2022.

Metodiske overvejelser og forbehold

Antallet af udsendte spgrgeskemaer og besvarede spgrgeskemaer har dels betydning for behand-
lingsstedernes anonymitet og dels for validiteten i spgrgeskemaundersggelsen. Med validitet me-
ner vi gyldigheden af data og dermed vores konklusioner pa baggrund af data.

Validitet

Antallet af udsendte spgrgeskemaer varierer mellem tilsynsomraderne, fordi antallet af planlagte
tilsyn for de enkelte tilsynsomrader er forskelligt, og fordi et mindre antal tilsyn fra 2022 enten
er blevet udskudt, eller af andre grunde planlagt til at blive gennemfgrt primo 2023. Andelen af
besvarede spgrgeskemaer fremgar af afsnittet Bortfald og svarprocenter i form af svarprocenter
for de forskellige tilsynsomrader.

For tilsynsomrader hvor vi har udsendt meget fa spgrgeskemaer, kan vi ikke vere sikre p3, at
resultaterne er repraesentative for tilsynsomradet - heller ikke selvom svarprocenten er hgj. Hvis
vi indenfor et tilsynsomrade har udsendt mange spgrgeskemaer, men har en lav svarprocent, kan
vi heller ikke vere sikre p3, at vores resultater er repraesentative for tilsynsomradet.

Vi er opmaerksomme pa kun at antyde mulige tendenser og sammenhaenge i data, da vores kon-
klusioner er baseret pa kvalitative kommentarer og deskriptiv statistik uden beregning af signifi-
kans. Desuden er antallet af observationer og svarprocenter for nogle af tilsynsomraderne med
til at ggre nogle af resultaterne usikre. Vi peger alligevel pa mulige tendenser, forskelle og ligheder
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med det formal at inspirere, veekke nysgerrighed og dbne op for at sgge yderligere forklaring.
Anonymitet

Vi har valgt, af hensyn til behandlingsstedernes anonymitet, kun at afrapportere resultater for
tilsynsomrader med mere end fem besvarelser. Hvis der er faerre end fem besvarelser, vil resul-
taterne udelukkende indga i de samlede resultater.

Afrapportering og opfelgning pa resultater

Vi samler systematisk op pa spgrgeskemaresultaterne én gang om dret i form af statusrapporter,
som vi ggr tilgeengelige pa vores hjemmeside. Ud over statusrapporter gennemgar og drgfter vi
arligt resultaterne ved en intern proces, hvor vi udveaelger fokusomrader for vores videre forbed-
ringsarbejde.

Spgrgeskemaresultaterne fra 2023 prasenteres i tre statusrapporter for hhv. reaktive tilsyn,
planlagte tilsyn og sundhedsfaglige opstartstilsyn. Planlagte og reaktive tilsyn afrapporteres ad-
skilt, da de gennemfgres pa to forskellige grundlag og med flere metodeforskelle, som kan have
betydning for behandlingsstedernes svar pa spgrgeskemaet. Tilsvarende afviger tilsynsomradet
sundhedsfaglige opstartstilsyn fra de gvrige tilsynsomrader, hvor vi gennemfgrer planlagte tilsyn,
og vi afrapporterer derfor resultaterne fra de sundhedsfaglige opstartstilsyn szerskilt.

For de planlagte og reaktive tilsyn praesenterer vi for hvert spgrgsmal et samlet resultat pa tveers
af tilsynsomrader efterfulgt at resultaterne for de enkelte tilsynsomrader.

Resultaterne praesenteres opdelt i fire kategorier med farverne grgn, gul, rgd og bla.

e Gron kategori repraesenterer svarerne i hgj eller meget hgj grad, som anses for at vaere
de positive svar.

e Gul kategori reprasenterer svaret i middel grad, som anses for at veere det neutrale svar

e Rgd kategori reprasenterer svarerne i lav eller meget lav grad, som anses for at veere de
negative svar.

o Bla kategori reprasenterer svaret ved ikke.

Vi har valgt at sammenlaegge svarkategorierne i meget hgj grad og i hgj grad samt kategorierne i
meget lav grad og i lav grad i afrapporteringen af spgrgeskemabesvarelserne, fordi det gger laes-
barheden og dermed tilgeengeligheden af resultaterne.

Nedenfor fremgar de fire kategorier og farver, som vi anvender til afrapportering af resultaterne.

u | hgj og meget hgj grad I middel grad m [ lav og meget lav grad m Ved ikke
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Denne statusrapport — planlagte tilsyn 2023

Denne rapport praesenterer resultaterne fra de planlagte tilsyn i 2023, hvor 553 behandlingsste-
der har besvaret spgrgeskemaet. I det fglgende gennemgar vi bortfald og svarprocenter efterfulgt
af fem resultatafsnit opdelt efter spgrgeskemaets temaer: Tiden forud for tilsynet, Tilsynets ma-
lepunkter, Om tilsynsbesgget, Udbytte af tilsynet og Overordnet tilfredshed.

For hvert resultatafsnit sammenligner vi resultaterne med tidligere ars resultater, og vi sammen-
ligner resultaterne pa tvaers af tilsynsomrader. Desuden afrapporterer vi hovedbudskaber fra be-
handlingsstedernes kommentarer. Afsnittet Udbytte af tilsynet skiller sig ud fra de gvrige resulta-
tafsnit, idet vi dykker lidt dybere ned i behandlingsstedernes selvvurderede patientsikkerhed pa
den ene side og deres udbytte af tilsynet pa den anden side. Dertil peger vi pa mulige forklarende
faktorer for den variation vi ser i behandlingsstedernes udbytte af tilsynet.

Vi har tidligere afrapporteret resultaterne fra de forskellige tilsynsomrader i hver sin rapport. Det
har gjort det besveerligt at sammenligne resultater pa tveers, og vi har derfor i 2023 valgt at afrap-
portere resultaterne i én samlet rapport (med undtagelse af tilsynsomradet sundhedsfaglige op-
startstilsyn, som afrapporteres seerskilt).
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Bortfald og svarprocenter

Figur 1 viser andelen af behandlingssteder, der henholdsvist har besvaret, ikke besvaret, lavet en
ufuldsteendig besvarelse, eller som er frafaldet, fordi de ikke har gnsket at besvare spgrgeske-
maet.

Figur 1: Bortfald i spgrgeskemaundersggelsen 2023 for planlagte tilsyn

Planiagte tilsyn samlet* (N=684) 3%

m Besvaret mIkke svaret Ufuldsteendig besvarelse m Frafaldet

*’Planlagte tilsyn samlet” daekker over alle planlagte tilsyn med undtagelse af de sundhedsfaglige opstartstilsyn, som af-
rapporteres selvstendigt.

Det fremgar af figur 1, at der samlet for de planlagte tilsyn er en svarprocent pa 81 svarende til
553 besvarelser ud af 684 udsendte spgrgeskemaer. Til sammenligning har svarprocenten i peri-
oden 2018-2022 ligget pa 80-87. Svarprocenterne for de enkelte tilsynsomrader ses af figur 2.

Figur 2: Planlagte tilsyn: Svarprocenter fordelt pa tilsynsomrader i 2023

@vrige planlagte tilsyn** (N=8) 100%
Medicinhandtering (N=68) 91%

Blodfortyndende med. - Plejeomr. (N=146) 87%

Insulin (N=159) 86%
Plejeomréadet (N=67) 84%
Blodfortyndende med. - Sygehuse (N=48) 81%
Bosteder (N=53) 75%
Ortopaedkir. patientforlgb - Kommuner (N=14) 71%
Smerteklinikker (N=19) 68%
Tandklinikker (N=59) 66%

Ortopaedkir. patientforlgb - Almen Praksis (N=13)

v
|‘=
=

Kosmetiske behandlingssteder ( N=30) 50%

**gvrige planlagte tilsyn daekker over tilsynsomrdder, hvor vi har udsendt <5 spprgeskemaer: Ortopaedkir patientforleb pd
sygehuse (N=4), demens og antipsykotisk medicin pd plejecentre (N=1) og behandlerfarmaceutomrddet (N=3).

For de planlagte tilsyn ses relativ stor variation i svarprocenterne mellem de forskellige tilsyns-
omrader. Svarprocenterne spaender fra 100 for gvrige planlagte tilsyn til 50 for kosmetiske be-
handlingssteder. Til sammenligning 13 tilsynsomradet kosmetiske behandlingssteder ogsa i 2022
med den laveste svarprocent (svarprocent=56). Udover kosmetiske behandlingssteder ligger til-
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synsomradet ortopaedkirurgiske patientforlgb i almen praksis ogsa med en lav svarprocent (svar-
procent=54). Herefter fglger tilsynsomraderne tandklinikker og smerteklinikker med svarprocen-
ter pa henholdsvis 66 og 68.

Tilsynsomradet gvrige planlagte tilsyn dekker over tilsynsomrader, hvor vi har udsendt ferre
end fem spgrgeskemaer. Der er tale om tilsynsomraderne: Ortopaedkirurgiske patientforlgb pd sy-
gehuse (N=4), demens og antipsykotisk medicin pd plejecentre (N=1) og behandlerfarmaceutomra-
det (N=3). Arsagen til de fa udsendte spgrgeskemaer indenfor disse tilsynsomrader er, at tilsyns-
omraderne er afsluttet og afrapportereti 2022, men at disse otte tilsyn er blevet udskudt og gen-
nemfgrt i 2023. Resultaterne fra tilsynsomrdderne under gvrige planlagte tilsyn afrapporteres
udelukkende som en del af de samlede resultater for planlagte tilsyn i 2023.

Tilsynsomrader med fa observationer og lav svarprocent

Som naevnt i afsnittet Metodiske overvejelser og forbehold kan en lav svarprocent og et lille antal
observationer pavirke validiteten og dermed gyldigheden af vores konklusioner pa baggrund af
data.

For tilsynsomraderne kosmetiske behandlingssteder og ortopaedkirurgiske patientforlgb i almen
praksis er svarprocenterne hhv. 50 og 54 og antallet af besvarede spgrgeskemaer er hhv. 15 og 7.

Vi har valgt at lade resultaterne fra tilsynsomradet kosmetiske behandlingssteder indga i de sam-
menligninger vi fremhaever og kommenterer skriftligt i rapporten, til trods for den lave svarpro-
cent. Det har vi valgt, da 15 behandlingssteder har besvaret spgrgeskemaet. Vi mener dog, at re-
sultaterne skal fortolkes meget forsigtigt.

Resultaterne fra tilsynsomradet ortopaedkirurgiske patientforlgb i almen praksis indgar ikke i de
sammenligninger vi fremhaever og kommenterer skriftligt i rapporten, pa grund af det spinkle
datagrundlag og den lave svarprocent. Vi afrapporterer dog resultaterne i rapportens figurer, da
antallet af besvarede spgrgeskemaer overstiger fem, hvilket er vores graense for at afrapportere
et tilsynsomrades resultater selvstendigt.
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Tiden forud for tilsynet

Med temaet Tiden forud for tilsynet saetter vi fokus pa behandlingsstedernes oplevelse med vars-
lingsbrevet og den eventuelle kontakt, behandlingsstederne har haft med styrelsen forud for til-
synet. Desuden beder vi behandlingsstederne om at vurdere organiseringen af deres arbejde med
patientsikkerhed forud for tilsynet. Temaet indeholder fglgende fire spgrgsmal, hvor behand-
lingsstederne svarer ved at sette kryds i én af de anvendte svarkategorier:

e Oplevede I jer tilstraekkeligt informeret om tilsynet via varslingsbrevet? (figur 3)

e Har I forud for tilsynsbesgget veeret i kontakt med styrelsen via mail og/eller telefon? (fi-
gur 4)

e Oplevede I at fa svar pa det/de spgrgsmadl, I stillede til styrelsen forud for tilsynsbesgget?
(figur 5)

e Er I tilfredse med svartiden/svartiderne pa jeres henvendelse(r) til styrelsen forud for
tilsynsbesgget? (figur 6)

Temaet indeholder desuden kommentarfelter, hvor behandlingsstederne har mulighed for at ud-
dybe deres svar.

Sammenligning med tidligere ar

[ forhold til tidligere ar ses pa tveers af tilsynsomraderne i 2023 en stgrre tilfredshed med infor-
mationen i varslingsbrevet og kontakten til styrelsen forud for tilsynet.

Samlet set oplever 90% af behandlingsstederne at veere tilstraekkeligt informeret om tilsynet via
varslingsbrevet (tidligere 81-84%) (figur 3). Blandt de behandlingssteder der har veeret i kontakt
med styrelsen forud for tilsynet, svarer 85%, at de oplevede at fa svar pa de spgrgsmal, de stillede
til styrelsen (tidligere 75%) (figur 5), og 85% er tilfredse med svartiden pa deres henvendelse til
styrelsen (tidligere 76%) (figur 6).

Sammenligning pa tvaers af tilsynsomrader

Nedenfor praesenteres fgrst resultaterne relateret til varslingsbrevet og dernzest resultaterne om
kontakten med styrelsen, for de behandlingssteder der har angivet, at de har kontaktet styrelsen
forud for tilsynet.

Informationen i varslingsbrevet

Andelen af behandlingssteder der i hgj eller meget hgj grad oplever sig tilstreekkeligt informeret
om tilsynet via varslingsbrevet, varierer pa tvers af tilsynsomraderne fra 72% for blodfortyn-
dende medicin pd sygehuse til 100% for ortopaedkirurgiske patientforlgb i kommuner (figur 3).
Stgrstedelen af behandlingsstederne skriver i det tilhgrende kommentarfelt, at varslingsbrevet
indeholdt den ngdvendige information og relevante henvisninger. Der er dog ogsa behandlings-
steder, der giver udtryk for, at de efter at have laest varslingsbrevet fortsat var usikre pa gennem-
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farelsen af tilsynet, herunder seerligt med hensyn til hvilket personale de skulle stille til radighed
hvornar. Flere udtrykker gnske om en mere fastlagt dagsorden for tilsynet.

Kontakten med styrelsen forud for tilsyn

Andelen af behandlingssteder, der har kontaktet styrelsen forud for tilsynet, varierer fra 35%
blandt bosteder til 85% blandt smerteklinikker. Naest efter smerteklinikker er tilsynsomradet kos-
metiske behandlingssteder det tilsynsomrade, der har den stgrste andel af behandlingssteder, der
har kontaktet styrelsen forud for tilsynet (73%) (figur 4)3. Typiske henvendelser til styrelsen
handler om udszettelse af tilsyn, spgrgsmal til relevansen af tilsynet, afklaring af konkrete forhold
ved tilsynsbesgget samt andre praktiske spgrgsmal. Der er ikke umiddelbart forskel pa henven-
delsernes indhold pa tveers af tilsynsomrader med hgj og lav kontaktfrekvens.

De behandlingssteder der har veeret i kontakt med styrelsen forud for tilsynet, er blevet bedt om
at forholde sig til, om de fik svar pa deres spgrgsmal, og om de er tilfredse med svartiden pa hen-
vendelsen. Indenfor 9 ud af 10 tilsynsomrader oplever = 78% af behandlingsstederne i hgj eller
meget hgj grad at fa svar pa deres spgrgsmal og at veere tilfredse med svartiden pa henvendelsen.
Tilsynsomradet smerteklinikker ligger lidt lavere med 64% for begge spgrgsmal (figur 5 og 6) *.

I de tilhgrende kommentarfelter oplyser stgrstedelen af behandlingsstederne, at de fik tilfreds-
stillende svar pa deres spgrgsmal, eller at styrelsen imgdekom deres gnsker ved henvendelsen.
Blandt de mindre tilfredse behandlingssteder navnes blandt andet, at de ikke fik udsat tilsynet
som gnsket, eller at de oplevede en lang svartid pd deres henvendelse til styrelsen.

3 Tilsynsomradet ortopsedkirurgiske patientforlgb i almen praksis indgar ikke i sammenligninger mellem
tilsynsomrader pa grund af problemer med validiteten i data jf. afsnittet Tilsynsomrdder med fd observatio-
ner og lav svarprocent.

4 Tilsynsomradet ortopaedkirurgiske patientforlgb i almen praksis indgar ikke i sammenligninger mellem
tilsynsomrader, og der naevnes derfor et udgangspunkt for sammenligning pa 10 tilsynsomrader.
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Svarfordelinger samlet og per tilsynsomrade

Nedenfor fremgar de fem spgrgsmal indenfor temaet Tiden forud for tilsynet af figurerne 3-6.

Figur 3: Oplevede I jer tilstraekkeligt informeret om tilsynet via varslingsbrevet?

Planlagte tilsyn samlet* (553)

Blodfortyndende med. - plejeomradet (127)
Blodfortyndende med. - sygehuse (39)
Bosteder (40)

Insulin (137)

Kosmetiske behandlingssteder (15)
Medicinhandtering (62)

Ortopaeedkir. patientforlgb - almen praksis (7)
Ortopaedkir. patientforlgb - kommuner (10)
Plejeomradet (56)

Smerteklinikker (13)

Tandklinikker (39)
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28%
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2%
4 r 3%
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m [ lav og meget lav grad
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Tidligere ar**:

81% - 84%

Afrunding til hele procenttal bevirker, at der kan ses en sum pd 99% eller 101%. Uden afrunding summer tallene til 100%.
*Planlagte tilsyn samlet: Resultater pd tveers af tilsynsomr. for planlagte tilsyn - sundhedsfaglige opstartstilsyn undtaget.
**Tidligere dr: Resultater fra tidl. drs statusopggrelser pd spgrgeskemaundersggelsen (2018-22). Procenterne angiver an-
delen af behandlingssteder der har svaret i hgj eller meget hgj grad pd spgrgsmdlet.
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Figur 4: Har I forud for tilsynsbesgget varet i kontakt med styrelsen via mail og/eller telefon?

Planlagte tilsyn samlet* (553)

Blodfortyndende med. - plejeomradet (127)
Blodfortyndende med. - sygehuse (39)
Bosteder (40)

Insulin (137)

Kosmetiske behandlingssteder (15)
Medicinhdndtering (62)

Ortopaedkir. patientforlgb - almen praksis (7)
Ortopeedkir. patientforlgb - kommuner (10)
Plejeomradet (56)
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Tidligere ar**:

50% - 55%

Afrunding til hele procenttal bevirker, at der kan ses en sum pd 99% eller 101%. Uden afrunding summer tallene til 100%.
*Planlagte tilsyn samlet: Resultater pd tveers af tilsynsomr. for planlagte tilsyn - sundhedsfaglige opstartstilsyn undtaget.
**Tidligere dr: Resultater fra tidl. drs statusopggrelser pd spargeskemaundersggelsen (2018-22). Procenterne angiver an-
delen af behandlingssteder der har svaret i hgj eller meget hgj grad pd spgrgsmadlet.
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Figur 5: Oplevede I at fa svar pa det/de spgrgsmal, I stillede til styrelsen forud for tilsynsbesgget?

Tidligere ar**:

2%

Blodfortyndende med. - plejeomradet (48) IE/_ 2%
Blodfortyndende med. - sygehuse (23) E
Bosteder (14)
Insulin (79) 6%
Kosmetiske behandlingssteder (11) 9%

Medicinhandtering (31) 6°M 3%
Ortopeedkir. patientforlgb - almen praksis (5) 40%
Ortopaedkir. patientforlgb - kommuner (5) 20%

Plejeomrédet (27)
Smerteklinikker (11) 18%
Tandklinikker (20)

m | hgj og meget hgj grad I middel grad mIlavogmegetlavgrad mVed ikke

Afrunding til hele procenttal bevirker, at der kan ses en sum pd 99% eller 101%. Uden afrunding summer tallene til 100%.
Sporgsmadlet stilles kun til de behandlingssteder, der har svaret “ja” til spgrgsmdlet om, hvorvidt de forud for tilsynsbesgget
har varet i kontakt med styrelsen via mail og/eller telefon.

*Planlagte tilsyn samlet: Resultater pd tveers af tilsynsomr. for planlagte tilsyn - sundhedsfaglige opstartstilsyn undtaget.
**Tidligere dr: Resultat fra statusopggrelse pd spgrgeskemaundersggelsen 2022. Procentsatsen angiver andelen af be-

handlingssteder der har svaret i hgj eller meget hgj grad pd spgrgsmadlet.
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Figur 6: Er I tilfredse med svartiden/svartiderne pa jeres henvendelse(r) til styrelsen forud for tilsynsbesgget?

Tidligere ar**:

3%
Planlagte tilsyn samlet* (276) 85% 3% ° 76%

Blodfortyndende med. - plejeomradet (48) 6"/.@_ %
Blodfortyndende med. - sygehuse (23) °
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Insulin (79)
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3%
Medicinhandtering (31) @_
Ortopaedkir. patientforlgb - almen praksis (5) 20%
Ortopaedkir. patientforlgb - kommuner (5)
Plejeomrédet (27)
Smerteklinikker (11) 18%
Tandklinikker (20)

u [ hgj og meget hgj grad I middel grad mIlavogmegetlavgrad mVed ikke

Afrunding til hele procenttal bevirker, at der kan ses en sum pd 99% eller 101%. Uden afrunding summer tallene til 100%.
Sporgsmalet stilles kun til de behandlingssteder, der har svaret “ja” til spgrgsmdlet om, hvorvidt de forud for tilsynsbesgget
har vaeret i kontakt med styrelsen via mail og/eller telefon.

*Planlagte tilsyn samlet: Resultater pd tveers af tilsynsomr. for planlagte tilsyn - sundhedsfaglige opstartstilsyn undtaget.
**Tidligere dr: Resultat fra statusopggrelse pd spgrgeskemaundersggelsen 2022. Procentsatsen angiver andelen af be-
handlingssteder der har svaret i hgj eller meget hgj grad pd spgrgsmdlet.
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Tilsynets malepunkter

Temaet Tilsynets mdlepunkter har fokus pa, om behandlingsstederne har et forudgaende kend-
skab til vores mdlepunkter, om de fgr tilsynet har foretaget aktiviteter med henblik pa at opfylde
malepunkterne, og om de oplever madlepunkterne som relevante. Temaetindeholder fglgende fem
spgrgsmal, hvor behandlingsstedet svarer ved at saette kryds i én af de anvendte svarkategorier:

e Kendte I til Styrelsen for Patientsikkerheds malepunkter, fgr [ modtog varslingsbrevet?
(figur 7)

e Har I forud for tilsynsbesgget foretaget aktiviteter med henblik pa at opfylde malepunk-
terne? (figur 8)

e Oplever |, at tilsynets malepunkter samlet set er relevante for jeres behandlingssted? (fi-
gur 9)

e Er der malepunkter, som er sarlig relevante for jeres behandlingssted? (figur 10)

e Er der malepunkter, som ikke er relevante for jeres behandlingssted? (figur 11)

Temaet indeholder desuden kommentarfelter, hvor behandlingsstederne har mulighed for at ud-
dybe deres svar.

Sammenligning med tidligere ar

Andelen af behandlingssteder der svarer i hgj eller meget hgj grad til spgrgsmalene om forudga-
ende kendskab til malepunkterne, forudgdende aktiviteter med henblik pa at opfylde malepunk-
terne og relevansen af malepunkterne, svarer nogenlunde til, hvad vi har set de tidligere ar (figur
7-9). Tilsvarende gzelder for andelen af behandlingssteder der svarer ja til spgrgsmalene om szer-
ligt relevante og ikke relevante malepunkter (figur 10 og 11).

Samlet set svarer 61% af behandlingsstederne i hgj eller meget hgj grad til spgrgsmalet om kend-
skab til mdlepunkterne forud for tilsynet (tidligere 62%), 59% svarer i hgj eller meget hgj grad til
spgrgsmalet om aktiviteter forud for tilsynet med henblik pa at opfylde malepunkterne (tidligere
47-58%), og 86% svarer i hgj eller meget hgj grad til, at malepunkterne samlet set er relevante
for deres behandlingssted (tidligere 74-85%).

Derudover svarer 49%, at der er malepunkter der er serligt relevante for deres behandlingssted
(tidligere 50%), og 11% svarer, at der er malepunkter der ikke er relevante for deres behand-
lingssted (tidligere 11-26%). En relativt stor andel af behandlingsstederne, hhv. 18% og 20%,
svarer ved ikke til spgrgsmalene om serligt relevante og ikke relevante malepunkter. Et tilsva-
rende billede sd vi i spgrgeskemadata fra 2022.

Sammenligning pa tveers af tilsynsomrader

Overordnet set finder vi relativt stor variation pa tvers af tilsynsomrader, nar det kommer til
behandlingsstedernes forudgdende kendskab til malepunkterne, forberedende aktiviteter med
henblik pa at opfylde malepunkterne og oplevelse af malepunkternes relevans. Herunder prae-
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senterer vi resultaterne®.
Kendskab til malepunkterne for tilsynet

Det stgrste forudgaende kendskab til malepunkterne finder vi indenfor tilsynsomraderne smer-
teklinikker og bosteder, hvor hhv. 92% og 85% af behandlingsstederne svarer, at de kendte til
malepunkterne forud for tilsynet. [ den modsatte ende ligger tilsynsomraderne ortopaedkirurgiske
patientforlgb i kommuner og blodfortyndende medicin pd sygehuse, hvor hhv. 40% og 33% svarer
i lav eller meget lav grad til spgrgsmalet.

Forberedende aktiviteter for at opfylde malepunkterne

Tilsynsomraderne insulin, blodfortyndende medicin pd plejeomrddet og plejeomrddet har den stgr-
ste andel af behandlingssteder, der i hgj eller meget hgj grad har foretaget aktiviteter med henblik
pa at opfylde malepunkterne forud for tilsynet (66-68%). Flere af behandlingsstederne kommen-
terer i det tilhgrende kommentarfelt, at de har gennemgaet relevant dokumentation, handlepla-
ner, journaler og instrukser for at forberede sig til tilsynet. Flere af behandlingsstederne forteeller
ydermere, at de har faet meget leering ud af det forberedende arbejde op til tilsynet.

Omvendt har tilsynsomraderne kosmetiske behandlingssteder, blodfortyndende medicin pa syge-
huse og ortopaedkirurgiske patientforlgb i kommuner den laveste andel af behandlingssteder der
har foretaget aktiviteter med henblik pa at opfylde malepunkterne forud for tilsynet. Her svarer
20-47%, at de i lav eller meget lav grad har foretaget aktiviteter. Blandt denne gruppe af behand-
lingssteder er der flere der skriver, at de i forvejen havde styr pa det materiale, som malepunk-
terne oplister.

Malepunkternes relevans

Den oplevede relevans af tilsynets malepunkter samlet set vurderes hgjest indenfor tilsynsomra-
derne ortopaedkirurgiske patientforlgb i kommuner, blodfortyndende medicin pa plejeomrddet, ple-
jeomrddet, smerteklinikker og insulin (90-100% svarer i hgj eller meget hgj grad) og lavest inden-
for tilsynsomradet blodfortyndende medicin pd sygehuse, hvor kun 54% svarer i hgj eller meget
hgj grad (se fodnote 4).

De behandlingssteder der har svaret ja til seerligt relevante og/eller ikke relevante malepunkter,
har haft mulighed for at angive hvilke malepunkter, der er hhv. serligt relevante og ikke relevante.

Af behandlingsstedernes kommentarer ses at serligt relevante malepunkter ofte forbindes med
forhold pa behandlingsstedet, der anses som saerligt karakteristiske, eller som tilleegges saerlig
stor veerdi eller fokus. En tandklinik skriver fx, at malepunkter relateret til delegation er szerligt
relevante for dem, fordi det er noget, de bruger meget pa deres klinik. Omvendt forbindes ikke
relevante malepunkter med forhold, som behandlingsstedet ikke mener, gar sig geeldende pa de-
res behandlingssted. Det gaelder fx et kosmetisk behandlingssted, der angiver, at malepunkterne

5 Tilsynsomradet ortopaedkirurgiske patientforlgb i almen praksis indgar ikke i de fglgende sammenlignin-
ger mellem tilsynsomrader pa grund af problemer med validiteten i data jf. afsnittet Tilsynsomrdder med fd
observationer og lav svarprocent.
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om kirurgisk aktivitet ikke er relevante pa deres behandlingssted, da de ikke har kirurgisk aktivi-
tet pa behandlingsstedet.

Der er flere af behandlingsstederne, der antyder, at alle mdlepunkterne er relevante, og at det ikke
giver mening at skelne mellem mere eller mindre relevante malepunkter. Dette kan vaere en del
af forklaringen p4a, hvorfor sa relativt stor en andel af behandlingsstederne svarer ved ikke til
spgrgsmalene om seerligt relevante og ikke relevante malepunkter (figur 10 og 11).

Svarfordelinger samlet og per tilsynsomrade

Nedenfor fremgar de fem spgrgsmal indenfor temaet Tilsynets malepunkter af figurerne 7-11.

Figur 7: Kendte I til Styrelsen for Patientsikkerheds malepunkter, fgr I modtog varslingsbrevet?

Tidligere ar**:

Planlagte tilsyn samlet* (553) 23% }~ 1% 62%

Blodfortyndende med. - plejeomradet (127) 23%
Blodfortyndende med. - sygehuse (39) 28% I— 3%
Bosteder (40) [ E A s
Insulin (137) 229 [EEZN— 1%
Kosmetiske behandlingssteder (15) 33%
Medicinhandtering (62) 21% I— 2%
Ortopeedkir. patientforlgb - almen praksis (7) 29%
Ortopaedkir. patientforlgb - kommuner (10) 40%
Plejeomradet (56) 30% I— 4%
Smerteklinikker (13)
TandKlinikker (39) 26%

u [ hgj og meget hgj grad I middel grad mIlavogmegetlavgrad mVed ikke

Afrunding til hele procenttal bevirker, at der kan ses en sum pd 99% eller 101%. Uden afrunding summer tallene til 100%.
*Planlagte tilsyn samlet: Resultater pd tveers af tilsynsomr. for planlagte tilsyn - sundhedsfaglige opstartstilsyn undtaget.
**Tidligere dr: Resultat fra statusopggrelse pd spgrgeskemaundersggelsen 2022. Procentsatsen angiver andelen af be-
handlingssteder der har svaret i hgj eller meget hgj grad pd spgrgsmalet.
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Figur 8: Har I forud for tilsynsbesgget foretaget aktiviteter med henblik pa at opfylde milepunkterne?
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Tidligere ar**:

47% - 58%

I middel grad m1lavogmegetlav grad m Ved ikke

Afrunding til hele procenttal bevirker, at der kan ses en sum pd 99% eller 101%. Uden afrunding summer tallene til 100%.
*Planlagte tilsyn samlet: Resultater pd tveers af tilsynsomr. for planlagte tilsyn - sundhedsfaglige opstartstilsyn undtaget.
**Tidligere dr: Resultater fra tidl. drs statusopggrelser pd spgrgeskemaundersggelsen (2018-22). Procenterne angiver an-
delen af behandlingssteder der har svaret i hgj eller meget hgj grad pd spgrgsmdlet.
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Figur 9: Oplever I, at tilsynets malepunkter samlet set er relevante for jeres behandlingssted?
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Afrunding til hele procenttal bevirker, at der kan ses en sum pd 99% eller 101%. Uden afrunding summer tallene til 100%.
*Planlagte tilsyn samlet: Resultater pd tveers af tilsynsomr. for planlagte tilsyn - sundhedsfaglige opstartstilsyn undtaget.
**Tidligere dr: Resultater fra tidl. drs statusopggrelser pd spgrgeskemaundersggelsen (2018-22). Procenterne angiver an-
delen af behandlingssteder der har svaret i hgj eller meget hgj grad pd spgrgsmdlet.
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Figur 10: Er der malepunkter, som er szrlig relevante for jeres behandlingssted?

Tidligere ar**:

Planlagte tilsyn samlet* (553) 33% 50%

Blodfortyndende med. - plejeomradet (127) 36%
Blodfortyndende med. - sygehuse (39) 41%
Bosteder (40) 33%
Insulin (137) 24%
Kosmetiske behandlingssteder (15)
Medicinhandtering (62) 37%
Ortopeedkir. patientforlgb - almen praksis (7) 29%
Ortopaedkir. patientforlgb - kommuner (10) 10%
Plejeomradet (56) 48%

Smerteklinikker (13) 15%
Tandklinikker (39) 38%

LJE Nej m Ved ikke

Afrunding til hele procenttal bevirker, at der kan ses en sum pd 99% eller 101%. Uden afrunding summer tallene til 100%.
*Planlagte tilsyn samlet: Resultater pd tveers af tilsynsomr. for planlagte tilsyn - sundhedsfaglige opstartstilsyn undtaget.
**Tidligere dr: Resultat fra statusopggrelse pd spgrgeskemaundersggelsen 2022. Procentsatsen angiver andelen af be-
handlingssteder der har svaret i hgj eller meget hgj grad pd spgrgsmadlet.
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Figur 11: Er der mélepunkter, som ikke er relevante for jeres behandlingssted?

Tidligere ar**:

Planlagte tilsyn samlet* (553) 69% 11% - 26%

Blodfortyndende med. - plejeomradet (127) I— 2% 83% 15%
Blodfortyndende med. - sygehuse (39) 59% 13%

Bosteder (40) 63% 18%

mnsulin (137) [l 5% 75% 20%

Kosmetiske behandlingssteder (15) 27%
Medicinhandtering (62) 61%

Ortopaedkir. patientforlgb - almen praksis (7) 14%
Ortopaedkir. patientforlgb - kommuner (10) 40%
Plejeomradet (56) 82%

Smerteklinikker (13) 62%
Tandklinikker (39) 62%

H]Ja Nej m Ved ikke

Afrunding til hele procenttal bevirker, at der kan ses en sum pd 99% eller 101%. Uden afrunding summer tallene til 100%.
*Planlagte tilsyn samlet: Resultater pd tveers af tilsynsomr. for planlagte tilsyn - sundhedsfaglige opstartstilsyn undtaget.
**Tidligere dr: Resultater fra tidl. drs statusopggrelser pd spargeskemaundersggelsen (2018-22). Procenterne angiver an-
delen af behandlingssteder der har svaret i hgj eller meget hgj grad pd spgrgsmadlet.
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Om tilsynsbesgget

Temaet Om tilsynsbesgget belyser behandlingsstedernes oplevelser med vores radgivning og ad-
feerd under tilsynsbesgget, samt deres vurdering af balancen mellem leering og kontrol i tilsyns-
besgget. Temaet indeholder fglgende fire spgrgsmal, hvor behandlingsstederne svarer ved at
seette kryds i én af de anvendte svarkategorier:

e Den/de tilsynsfgrende bidrog med relevant radgivning under tilsynsbesgget (figur 12)
e Styrelsen optradte respektfuldt under tilsynsbesgget (figur 13)

e Den/de tilsynsfgrende var lyttende under tilsynsbesgget (figur 14)

e Tilsynsbesgget var praeget af en god balance mellem lzering og kontrol (figur 15)

Temaet indeholder desuden et kommentarfelt, hvor behandlingsstederne har mulighed for at ud-
dybe deres svar.

Sammenligning med tidligere ar

Der er en generelt stor tilfredshed med selve tilsynsbesgget pa tveers af tilsynsomraderne malt pa
andelen af behandlingssteder, der svarer i hgj eller meget hgj grad til spgrgsmalene. Det drejer
sig om oplevelsen af, at de tilsynsfgrende bidrager med relevant radgivning (91%), optreeder
respektfuldt (97%), er lyttende under tilsynsbesgget (94%), og at tilsynsbesgget er praeget af en
god balance mellem leering og kontrol (91%). Resultaterne fremgar af figur 12-15.

[ forhold til tidligere ar ses en stgrre andel af behandlingssteder, der svarer i hgj eller meget hgj
grad pa spgrgsmalene om relevant radgivning, respektfuld fremtoning og tilsynets balance mel-
lem leering og kontrol (figur 12, 13 og 15). For spgrgsmalene om relevant radgivning og balancen
mellem lzering og kontrol ser vi en stigning pa hhv. 8 og 5 procentpoint.

Sammenligning pa tveers af tilsynsomrader

Fordeling af behandlingsstedernes svar pa temaets spgrgsmal er relativt homogen pa tvers af
tilsynsomraderne. For spgrgsmalene om relevant radgivning og lyttende adfeerd er andelen af be-
handlingssteder, der svarer i hgj eller meget hgj grad = 90% for 9 ud af 10 tilsynsomrader (figur
12 og 14). For spgrgsmalet om balancen mellem lzering og kontrol er det = 87% af behandlings-
stederne, der svarer i hgj eller meget hgj grad for 9 ud af de 10 tilsynsomrader (figur 15), og for
spgrgsmalet om respektfuld adfeerd er det = 93% af behandlingsstederne (figur 13)°.

¢ Tilsynsomrédet ortopeaedkirurgiske patientforlgb i almen praksis indgar ikke i sammenligninger mellem
tilsynsomrader, og der naevnes derfor et udgangspunkt for sammenligning pa 10 tilsynsomrader.
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Stemning og fremtoning under tilsynsbesaget

Behandlingsstedernes kommentarer maler i langt overvejende grad et positivt billede af tilsyns-
besgget og de tilsynsfgrende. De tilsynsfgrende beskrives som behagelige, sympatiske, tillids- og
tryghedsskabende og respektfulde, og tilsynsbesgget beskrives som lzerende og en god oplevelse.

Flere behandlingssteder beskriver en spaending eller nervgsitet forud for tilsynsbesgget, som for-
svinder i mgdet med de tilsynsfgrende, som formar at skabe en behagelig og tryg stemning, hvor
behandlingsstederne fgler sig mgdt og lyttet til.

Det er tydeligt, at stemningen og de tilsynsfgrendes fremtoning under tilsynsbesgget vaegtes me-
get hgijt blandt en stor del af behandlingsstederne. Stemning og fremtoning bliver en form for
fundament i tilsynet, som skal veere pa plads, for behandlingsstederne er klar til at tage imod den
leering, de tilsynsfgrende matte bidrage med.

Nedenstdende tre kommentarer illustrerer betydningen af de tilsynsfgrendes fremtoning og
stemningen under tilsynsbesgget indenfor tre forskellige tilsynsomrader.

“"Det skal ikke vaere nogen hemmelighed, at vi var meget spaendte og mdske lidt nervgse. Men den
tilsynsforende som kom, var super behagelig og formdede hurtigt at skabe ro, tryghed, leering og
en behagelig stemning. [Den tilsynsfgrende] var gennemsympatisk og kan ikke roses nok for sin
made at veere pd. Samtidig var vi ikke i tvivl om, hvad der var fokus pd, og hvad vi eventuelt kunne
andre pd. Faktisk var det en rigtig god dag, og alle var lettede, og havde laert en hel masse, TAK.”

Kommentar fra et behandlingssted indenfor tilsynsomradet insulin

“Konsulenterne var med til at skabe et fortroligt rum, hvor der var trygt og plads til undring og
leering. Der var god dialog og sparring, og plads til spgrgsmadl og tvivl”.

Kommentar fra et behandlingssted indenfor tilsynsomradet bosteder

“Det var en meget god og behagelig stemning, der gjorde, at alle omkring bordet slappede af, sd
der blev plads til leering”.

Kommentar fra et behandlingssted indenfor tilsynsomradet blodfortyndende behandling pd plejeomradet

Kun 1-3% af behandlingsstederne svarer i lav eller meget lav grad til temaets spgrgsmal (jf. figur
12-15). Blandt denne mindre del af behandlingssteder naevnes, at de tilsynsfgrende ikke havde
tilstraekkeligt kendskab til behandlingsstedets malgruppe, retningslinjer eller IT-systemer, at de
tilsynsfgrende havde en irriteret tone, og var kontrollerende frem for laerende, og at tilsynet fo-
kuserede pa ungdige detaljer, som fik tilsynet til at fremsta meget teoretisk og langt fra virkelig-
heden.
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Svarfordelinger samlet og per tilsynsomrade

Nedenfor fremgar de fire spgrgsmal indenfor temaet Om tilsynsbesgget af figurerne 12-15.

Figur 12: Den/de tilsynsforende bidrog med relevant radgivning under tilsynsbesgget
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Kosmetiske behandlingssteder (15)
Medicinhandtering (62)

Ortopaedkir. patientforlgb - almen praksis (7)
Ortopaedkir. patientforlgb - kommuner (10)
Plejeomradet (56)
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Tandklinikker (39)
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Tidligere ar**:

83%

Afrunding til hele procenttal bevirker, at der kan ses en sum pd 99% eller 101%. Uden afrunding summer tallene til 100%.
*Planlagte tilsyn samlet: Resultater pd tveers af tilsynsomr. for planlagte tilsyn - sundhedsfaglige opstartstilsyn undtaget.
**Tidligere dr: Resultat fra statusopggrelse pd spgrgeskemaundersggelsen 2022. Procentsatsen angiver andelen af be-
handlingssteder der har svaret i hgj eller meget hgj grad pd spgrgsmdlet.
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Figur 13: Styrelsen optradte respektfuldt under tilsynsbesgget

Tidligere ar**:
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u | hgj og meget hgj grad I middel grad mIlavogmegetlavgrad mVed ikke

Afrunding til hele procenttal bevirker, at der kan ses en sum pd 99% eller 101%. Uden afrunding summer tallene til 100%.
*Planlagte tilsyn samlet: Resultater pd tveers af tilsynsomr. for planlagte tilsyn - sundhedsfaglige opstartstilsyn undtaget.
**Tidligere dr: Resultater fra tidl. drs statusopggrelser pd spgrgeskemaundersggelsen (2018-22). Procenterne angiver an-
delen af behandlingssteder der har svaret i hgj eller meget hgj grad pd spgrgsmdlet.
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Figur 14: Den/de tilsynsfgrende var lyttende under tilsynsbhesgget

2%
1 0, 4
Planlagte tilsyn samlet” (553) i[ 1%

Blodfortyndende med. - plejeomradet (127)
Blodfortyndende med. - sygehuse (39)
Bosteder (40)

Insulin (137)

Kosmetiske behandlingssteder (15)
Medicinhandtering (62)

Ortopaedkir. patientforlgb - almen praksis (7)
Ortopaedkir. patientforlgb - kommuner (10)
Plejeomradet (56)

Smerteklinikker (13)

Tandklinikker (39)

m | hgj og meget hgj grad

I middel grad

K 5o
8%f— 3%
T s 3%
1%
7 )

— 2%
o 2%
[ os% | gl

90%

u [ lav og meget lav grad

Tidligere ar**:
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Afrunding til hele procenttal bevirker, at der kan ses en sum pd 99% eller 101%. Uden afrunding summer tallene til 100%.
*Planlagte tilsyn samlet: Resultater pd tveers af tilsynsomr. for planlagte tilsyn - sundhedsfaglige opstartstilsyn undtaget.
**Tidligere dr: Resultater fra tidl. drs statusopggrelser pd spgrgeskemaundersggelsen (2018-22). Procenterne angiver an-
delen af behandlingssteder der har svaret i hgj eller meget hgj grad pd spgrgsmdlet.
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Figur 15: Tilsynsbesgget var praget af en god balance mellem leering og kontrol
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Tidligere ar**:

Afrunding til hele procenttal bevirker, at der kan ses en sum pd 99% eller 101%. Uden afrunding summer tallene til 100%.
*Planlagte tilsyn samlet: Resultater pd tveers af tilsynsomr. for planlagte tilsyn - sundhedsfaglige opstartstilsyn undtaget.
**Tidligere dr: Resultat fra statusopggrelse pd spgrgeskemaundersggelsen 2022. Procentsatsen angiver andelen af be-
handlingssteder der har svaret i hgj eller meget hgj grad pd spgrgsmalet.
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Udbytte af tilsynet

[ temaet Udbytte af tilsynet spgrger vi behandlingsstederne, om tilsynet har bidraget med input til
forbedringer at patientsikkerheden pa behandlingsstederne, og om behandlingsstederne pa bag-
grund af tilsynet vil igangsaette initiativer til forbedring af patientsikkerheden. Desuden beder vi
behandlingsstederne om at vurdere deres organisering omkring arbejdet med patientsikkerhed
forud for tilsynet. Temaet indeholder fglgende tre spgrgsmal, hvor behandlingsstederne svarer
ved at seette kryds i én af de anvendte svarkategorier:

e Tilsynet har bidraget med input til forbedringer af patientsikkerheden pa vores behand-
lingssted (figur 16)

e Vivil igangseette initiativer til forbedring af patientsikkerheden pa baggrund af tilsynsbe-
sgget (figur 17)

e Vivurderer selv, at viallerede forud for tilsynsbesgget havde en god organisering omkring
arbejdet med patientsikkerhed (figur 18)

Temaet indeholder desuden et kommentarfelt, hvor behandlingsstederne har mulighed for at ud-
dybe deres svar.

Udbytte af tilsynet

Vi anvender de to spgrgsmal om input til forbedringer af patientsikkerheden og igangseettelse af
initiativer til forbedring af patientsikkerheden som et mal for behandlingsstedernes udbytte af
tilsynet. Et udbytte der siger noget om, hvorvidt tilsynet bidrager med lzering, og om behandlings-
stederne anvender denne lzering i praksis. Vi skelner mellem stgrre og mindre udbytte af tilsynet
pa baggrund af behandlingsstedernes svar pa de to spgrgsmal.

Selvvurderet patientsikkerhed

Spgrgsmalet om behandlingsstedernes organisering omkring arbejdet med patientsikkerhed
forud for tilsynet, omtaler vi som behandlingsstedernes selvvurderede patientsikkerhed. Selvvur-
deret patientsikkerhed anvendes som mal for patientsikkerhedsniveauet pa et behandlingssted
forud for tilsyn.

[ de fglgende afsnit sammenligner vi fgrst resultater pa tveers af r og pa tveers af tilsynsomrader.
Herefter undersgger vi, om der er indikation for en sammenhaeng mellem selvvurderet patient-
sikkerhed og udbytte af tilsynet. Til sidst kommer vi med forslag til forklarende faktorer for be-
handlingsstedernes udbytte af tilsynet.

Sammenligning med tidligere ar

Pa tveers af tilsynsomrader oplever 61% af behandlingsstederne, at tilsynet i hgj eller meget hgj
grad har bidraget med input til forbedringer af patientsikkerheden (tidligere 51-64%) (figur 16).
Med hensyn til igangsaettelse af initiativer til forbedring af patientsikkerheden pa baggrund af
tilsynet svarer 52% i hgj eller meget hgj grad (tidligere 46-59%) (figur 17).

For begge spgrgsmal ligger resultaterne fra 2023 indenfor det interval af resultater, vi har set de
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tidligere ar. Der er stor spredning i resultaterne pa tveers af arene. For begge spgrgsmal er der en
spredning pa 13 procentpoint mellem dret med den laveste andel og aret med den hgjeste andel.

Med hensyn til behandlingsstedernes selvvurderede patientsikkerhed, ser vi en mindre stigning i
andelen af behandlingssteder, der svarer i hgj eller meget hgj grad i 2023 (91%) i forhold til 2022
(88%) (figur 18).

Sammenligning pa tvaers af tilsynsomrader

Overordnet set er der stor forskel pa behandlingsstedernes udbytte af tilsynet pa tvaers af tilsyns-
omrader’.

For spgrgsmalet om input til forbedringer at patientsikkerheden spaender andelen af behand-
lingssteder, der svarer i hgj eller meget hgj grad, fra 26% for blodfortyndende medicin pd sygehuse
til 80% for bosteder. For spgrgsmalet om igangseettelse af initiativer til forbedring af patientsik-
kerheden, speender andelen af behandlingssteder, der svarer i hgj eller meget hgj grad, fra 18%
for blodfortyndende medicin pd sygehuse til 70% for plejeomrddet.

Det stgrste udbytte af tilsynet finder vi indenfor tilsynsomraderne bosteder og plejeomrdadet, hvor
andelen af behandlingssteder, der svarer i hgj eller meget hgj grad, er hhv. 80% og 75% for
spgrgsmalet om input til forbedringer, og hhv. 68% og 70% for spgrgsmalet om igangseettelse af
initiativer til forbedring af patientsikkerheden.

Omvendt finder vi det mindste udbytte af tilsynet indenfor tilsynsomraderne blodfortyndende me-
dicin pad sygehuse, smerteklinikker, kosmetiske behandlingssteder og tandklinikker. Her svarer 23-
33% af behandlingsstederne i lav eller meget lav grad til spgrgsmalet om input til forbedringer,
0g 33-41% svarer i lav eller meget lav grad til spgrgsmalet om igangseettelse af initiativer.

Selvvurderet patientsikkerhed og udbytte af tilsynet

Vi undersgger, om niveauet af patientsikkerhed pa behandlingsstederne fgr tilsyn har betydning
for, hvor stort et udbytte af tilsynet behandlingsstederne oplever. Det ggr vi ved at se pa, om der
for forskellige niveauer af selvvurderet patientsikkerhed er forskel p3, i hvor hgj grad behand-
lingsstederne oplever, at tilsynet bidrager med input til forbedringer af patientsikkerheden (figur
19), og i hvor hgj grad behandlingsstederne vil igangsaette initiativer til forbedring af patientsik-
kerheden (figur 20).

Nedenfor praesenterer vi fgrst resultaterne for behandlingssteder med en middel grad af selvvur-
deret patientsikkerhed. Dernaest praesenterer vi resultaterne for behandlingssteder med en hgj
eller meget hgj grad af selvvurderet patientsikkerhed. Ingen behandlingssteder har svaret i lav
eller meget lav grad til spgrgsmalet om selvvurderet patientsikkerhed, og kun tre behandlings-
steder har svaret ved ikke.

7 Tilsynsomradet ortopaedkirurgiske patientforlgb i almen praksis indgar ikke i de fglgende sammenlignin-
ger mellem tilsynsomrader pa grund af problemer med validiteten i data jf. afsnittet Tilsynsomrdder med fd
observationer og lav svarprocent.
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Middel grad af selvvurderet patientsikkerhed — sterre udbytte af tilsynet

Blandt behandlingssteder med en middel grad af selvvurderet patientsikkerhed oplever 82%, at
tilsynet i hgj eller meget hgj grad har bidraget med input til forbedring af patientsikkerheden, og
80% vil i hgj eller meget hgj grad igangsaette initiativer til forbedring af patientsikkerheden. Ingen
af behandlingsstederne med en middel grad af selvvurderet patientsikkerhed svarer i lav eller
meget lav grad til de to spgrgsmal.

I det tilhgrende kommentarfelt beskriver behandlingsstederne i overvejende grad tilsynet som
leerende. Kommentarerne gar p3, hvordan tilsynets rad og vejledning pa forskellig vis er med til
at forbedre patientsikkerheden pa behandlingsstederne. Det er nedenstdende to kommentarer
eksempler pa.

"Vi er blevet mere preacise pd, hvor vi ikke gar det godt nok, og hvad der kan vaere drsagen.”

Kommentar fra et behandlingssted indenfor tilsynsomradet blodfortyndende medicin pa plejeomrddet

"Vi har fdet endnu mere fokus pd kvalitetsorganiseringen internt i organisationen.”

Kommentar fra et behandlingssted indenfor tilsynsomrddet medicinhandtering

Hoj grad af selvvurderet patientsikkerhed — mindre udbytte af tilsynet

Blandt behandlingssteder med en hgj eller meget hgj grad af selvvurderet patientsikkerhed ople-
ver 59%, at tilsynet i hgj eller meget hgj grad har bidraget med input til forbedring af patientsik-
kerheden, og 50% vil i hgj eller meget hgj grad igangseette initiativer til forbedring af patientsik-
kerheden. 10% af behandlingsstederne med en hgj eller meget hgj grad af selvvurderet patient-
sikkerhed svarer i lav eller meget lav grad til spgrgsmalet om input til forbedring, og 18% svarer
i lav eller meget lav grad til spgrgsmalet om igangseettelse af initiativer til forbedring af patient-
sikkerheden.

I det tilhgrende kommentarfelt beskriver flere behandlingssteder, at tilsynet bekraefter dem i, at
de gor det godt, og at de allerede har en god patientsikkerhed pd behandlingsstedet. De beskriver
det som en positiv oplevelse at blive bekreeftet i, at de gor det godt. Det er nedenstaende to kom-
mentarer eksempler pa.

Vi blev bekraeftet i, at vi har styr pad [patientsikkerheden], og det var en god oplevelse.”

Kommentar fra et behandlingssted indenfor tilsynsomradet blodfortyndende medicin pd sygehuse

"Vi fik ros for vores mdde at hdndtere det sundhedsfaglige omrdde pd, og det er altid rart for det
fremtidige arbejde”

Kommentar fra et behandlingssted indenfor tilsynsomradet bosteder

Mulig sammenhang mellem selvvurderet patientsikkerhed og udbytte

Sammenfattende ser vi af figur 19 og 20, at andelen af behandlingssteder der svarer i hgj eller
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meget hgj grad til de to spgrgsmal om udbytte er lavere blandt behandlingssteder med en hgj
eller meget hgj grad af selvvurderet patientsikkerhed (50-59%) end blandt behandlingssteder
med en middel grad af selvvurderet patientsikkerhed (80-82%). Resultaterne kan muligvis ses
som et udtryk for en sammenhaeng, hvor behandlingssteder med en hgj eller meget hgj grad af
selvvurderet patientsikkerhed oplever et mindre udbytte af tilsynet end behandlingssteder med
en middel grad af selvvurderet patientsikkerhed. Dog med det forbehold, at der ikke er beregnet
signifikans.

Behandlingsstedernes kommentarer understgtter en mulig sammenhang. Blandt behandlings-
steder med en hgj eller meget hgj grad af selvvurderet patientsikkerhed beskriver flere et bekraef-
tende udbytte af tilsynet; at tilsynet bekrzefter dem i, at de allerede har en god patientsikkerhed
pa deres behandlingssted. Blandt behandlingssteder med et lavere niveau af selvvurderet patient-
sikkerhed beskriver hovedparten et leerende udbytte af tilsynet; at tilsynet inspirerer og bidrager
med relevant vejledning til forbedring af patientsikkerheden.

Andre forklarende faktorer for udbyttet af tilsynet

Ovenfor har vi vist, hvordan selvvurderet patientsikkerhed kan have betydning for behandlings-
stedernes udbytte af tilsynet. I dette afsnit peger vi pa yderligere to forklarende faktorer, som vi
finder belaeg for i behandlingsstedernes svar pa spgrgeskemaets spgrgsmal og kommentarfelter.
Det er vigtigt at understrege, at vi kun fremfgrer de forklarende faktorer, som vi umiddelbart fin-
der i data fra spgrgeskemaundersggelsen 2023, og ikke sgger at afdaekke alle taenkelige forkla-
rende faktorer og kausale forhold i forbindelse med behandlingsstedernes udbytte af tilsynet.

Kontinuerligt fokus pa forbedring af patientsikkerheden

Godt halvdelen af de behandlingssteder der angiver en hgj eller meget hgj grad af selvvurderet
patientsikkerhed (50-59%) svarer i hgj eller meget hgj grad til spgrgsmalene om udbytte af tilsy-
net (figur 19 og 20).

Disse behandlingssteder beskriver i overvejende grad tilsynet som leerende, og flere antyder, at
leering er en naturlig del af deres organisation - noget der altid er og skal veere tilstede. Der er
ogsa behandlingssteder, der beskriver, at de kontinuerligt har fokus pa at forbedre patientsikker-
heden pa deres behandlingssted, og at det altid er muligt at forbedre praksis - ogsa selvom de i
forvejen har en god patientsikkerhed. Det er nedenstaende tre kommentarer eksempler pa.

"Vi kan og skal altid straebe efter at blive bedre og sikre at patienterne for den bedste behandling.
Det hjeelper tilsynet os med, da vi har mulighed for sparring |[...].”

Kommentar fra et behandlingssted indenfor tilsynsomradet blodfortyndende medicin pa plejeomrddet

"Der er altid lzering ved et tilsynsbesgg.”

Kommentar fra et behandlingssted fra tilsynsomradet plejeomrddet
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“Kontinuerligt giver det mening af have fokus pd [patientsikkerhed] og falge udviklingen.”

Kommentar fra et behandlingssted fra tilsynsomradet blodfortyndende medicin pd sygehuse

Den abenhed for leering og forbedring, som kommentarerne er med til at illustrere, betyder for
flere af behandlingsstederne, at de mgder tilsynet med en dben tilgang og tager imod den leering,
som tilsynet matte bidrage med. Vi foreslar pa den baggrund en mulig sammenhang, hvor et kon-
tinuerligt fokus pa at forbedre patientsikkerheden pa behandlingsstederne kan vaere med til at
gge udbyttet af tilsynet.

Stemning og fremtoning under tilsynsbesgget

Ydermere foreslar vi stemning og fremtoning under tilsynsbesgget som en mulig forklarende fak-
tor for behandlingsstedernes udbytte af tilsynet. Vi henviser til afsnittet Om tilsynsbesgget - Sam-
menligning pd tveers af tilsynsomrdder, hvor vi beskriver, hvordan stemningen og de tilsynsfgren-
des fremtoning har betydning for, om behandlingsstederne oplever leering og dermed deres ud-
bytte af tilsynet.

Nedenstdende to kommentarer underbygger betydningen af stemning og fremtoning ved pa den
ene side at illustrere, hvordan en darlig stemning ved tilsyn forhindrer leering, og pa den anden
side at illustrere, hvordan en behagelig tone er forbundet med leering.

"Desveerre var alle mere optaget af mdden/stemningen under tilsynet, hvilket forhindrer leering.”

Kommentar fra et behandlingssted indenfor tilsynsomradet insulin

"Der er stor leering forbundet med besgget. Der var en behagelig tone og et leererigt miljg.”

Kommentar fra et behandlingssted indenfor tilsynsomradet insulin
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Sammenfatning — Tre faktorer af betydning for udbyttet

Overordnet set er der stor variation i behandlingsstedernes udbytte af tilsynet - bade pa tveers af
tilsynsomrader og pa tveers af ar. Vi sgger mulige forklaringer pd denne variation ved at dykke
ned i behandlingsstedernes kommentarer og ved at undersgge mulige sammenhaenge mellem
spgrgsmal. Med udgangspunkt i data peger vi pa tre mulige forklarende faktorer.

Selvvurderet patientsikkerhed: Vi peger pa en mulig sammenhang mellem selvvurderet pa-
tientsikkerhed og udbytte af tilsynet, hvor en hgj eller meget hgj grad af selvvurderet patientsik-
kerhed kan betyde et mindre udbytte. Flere af behandlingsstederne forklarer, at tilsynet blot be-
kreefter dem i, at de i forvejen har en god patientsikkerhed.

Kontinuerligt fokus pa forbedring af patientsikkerheden: Godt halvdelen af behandlingsste-
derne med en hgj eller meget hgj grad af selvvurderet patientsikkerhed oplever et stort udbytte
af tilsynet. Det fremgar af kommentarerne, at flere af disse behandlingssteder har en naturlig
abenhed for leering og kontinuerligt har fokus pa at forbedre patientsikkerheden pa deres be-
handlingssted. For flere behandlingssteder betyder det, at de mgder tilsynet med en dben tilgang
og tager imod den leering, som tilsynet matte bidrage med. Vi foreslar pa den baggrund en mulig
sammenhang, hvor et kontinuerligt fokus pa at forbedre patientsikkerheden pa behandlingsste-
derne kan veere med til at gge udbyttet af tilsynet.

Stemning og fremtoning under tilsynsbesgget: Nar de tilsynsfgrende formar at fa behandlings-
stederne til at opleve tilsynet som trygt og meningsfuldt, og nar de tilsynsfgrende er lyttende og
respektfulde i deres tilgang, sa skaber det fundament for, at leering kan finde sted. Pa den bag-
grund foreslar vi, at de tilsynsfgrendes stemning og fremtoning kan pavirke behandlingssteder-
nes udbytte af tilsynet.
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Svarfordelinger samlet og per tilsynsomrade

Nedenfor fremgar temaets tre spgrgsmal af figurerne 16-18, og sammenhangen mellem selvvur-
deret patientsikkerhed og udbytte fremgar af figur 19 og 20.

Figur 16: Tilsynet har bidraget med input til forbedringer af patientsikkerheden pa vores behandlingssted

Planlagte tilsyn samlet* (553) 29%

Tidligere ar**:

1% 51% - 64%

Blodfortyndende med. - plejeomradet (127) 23% E%— 2%
Blodfortyndende med. - sygehuse (39) 51%
Bosteder (40) 18% I— 3%
Insulin (137) 30% I— 3%
Kosmetiske behandlingssteder (15) 13%
Medicinhandtering (62) 37%
OrtopaedKir. patientforlgb - almen praksis (7) 43%
Ortopaedkir. patientforlgb - kommuner (10) 30%
Plejeomradet (56) 21% IIC 22(:,/};
Smerteklinikker (13) 31%
Tandklinikker (39) 28%

u | hgj og meget hgj grad [ middel grad mIlav og megetlav grad mVed ikke

Afrunding til hele procenttal bevirker, at der kan ses en sum pd 99% eller 101%. Uden afrunding summer tallene til 100%.
*Planlagte tilsyn samlet: Resultater pd tveers af tilsynsomr. for planlagte tilsyn - sundhedsfaglige opstartstilsyn undtaget.
**Tidligere dr: Resultater fra tidl. drs statusopggrelser pd spgrgeskemaundersggelsen (2018-22). Procenterne angiver an-
delen af behandlingssteder der har svaret i hgj eller meget hgj grad pd spgrgsmdlet.
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Figur 17: Vi vil igangsaette initiativer til forbedring af patientsikkerheden pa baggrund af tilsynsbesgget

Tidligere ar**:

Planlagte tilsyn samlet* (553) 29% I’ 2% 46% - 59%

Blodfortyndende med. - plejeomradet (127) 26% l— 5%
Blodfortyndende med. - sygehuse (39) 41%
Bosteder (40) 20%
Insulin (137) 31%
Kosmetiske behandlingssteder (15) 20%
Medicinhandtering (62) 40% I— 2%
Ortopaedkir. patientforlgb - almen praksis (7) 43%
Ortopaedkir. patientforlgb - kommuner (10) 30%
Plejeomradet (56) 23% E— 2%
Smerteklinikker (13) 31%
Tandklinikker (39) 23%

u [ hgj og meget hgj grad I middel grad mIlavogmegetlavgrad mVed ikke

Afrunding til hele procenttal bevirker, at der kan ses en sum pd 99% eller 101%. Uden afrunding summer tallene til 100%.
*Planlagte tilsyn samlet: Resultater pd tveers af tilsynsomr. for planlagte tilsyn - sundhedsfaglige opstartstilsyn undtaget.
**Tidligere dr: Resultater fra tidl. drs statusopggrelser pd spargeskemaundersggelsen (2018-22). Procenterne angiver an-
delen af behandlingssteder der har svaret i hgj eller meget hgj grad pd spgrgsmdlet.
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Figur 18: Vi vurderer selv, at vi allerede forud for tilsynsbesgget havde en god organisering omkring arbejdet

med patientsikkerhed

Planlagte tilsyn samlet* (553)

Blodfortyndende med. - plejeomradet (127)
Blodfortyndende med. - sygehuse (39)
Bosteder (40)

Insulin (137)

Kosmetiske behandlingssteder (15)
Medicinhandtering (62)

Ortopaedkir. patientforlgb - almen praksis (7)
Ortopaedkir. patientforlgb - kommuner (10)
Plejeomradet (56)

Smerteklinikker (13)

Tandklinikker (39)

Tidligere ar**:

91% 9%|— 1%

_—
20%
Ty,
I T
0%
T 12

92% 8%

I, - 2

m | hgj og meget hgj grad I middel grad mIlavogmegetlavgrad mVed ikke

Afrunding til hele procenttal bevirker, at der kan ses en sum pd 99% eller 101%. Uden afrunding summer tallene til 100%.
*Planlagte tilsyn samlet: Resultater pd tveers af tilsynsomr. for planlagte tilsyn - sundhedsfaglige opstartstilsyn undtaget.
**Tidligere dr: Resultat fra statusopggrelse pd spgrgeskemaundersggelsen 2022. Procentsatsen angiver andelen af be-
handlingssteder der har svaret i hgj eller meget hgj grad pd spgrgsmadlet.
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Figur 19: Oplevelsen af, at tilsynet bidrager med input til forbedringer af patientsikkerheden fordelt efter selv-
vurderet patientsikkerhed

Behandlingssteder med en middel grad af selvvurderet 82% 18%
patientsikkerhed forud for tilsynet (n=45)

Behandlingssteder med en hgj eller meget hgj grad af 59% 30%
selvvurderet patientsikkerhed forud for tilsynet (n=505)

= [ hgj og meget hgj grad I middel grad m [ lav og meget lav grad m Ved ikke
Afrunding til hele procenttal bevirker, at der kan ses en sum pd 99% eller 101%. Uden afrunding summer tallene til 100.

Figur 20: Igangsattelse af initiativer til forbedringer af patientsikkerheden fordelt efter selvvurderet patient-
sikker-

hed

Behandlingssteder med en middel grad af selvvurderet 80% 20%
patientsikkerhed forud for tilsynet (n=45)

Behandlingssteder med en hgj eller meget hgj grad af 50% 30% I
selvvurderet patientsikkerhed forud for tilsynet (n=505)

= | hgj og meget hgj grad I middel grad m [ lav og meget lav grad m Ved ikke

Afrunding til hele procenttal bevirker, at der kan ses en sum pd 99% eller 101%. Uden afrunding summer tallene til 100.
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Overordnet tilfredshed

Temaet Overordnet tilfredshed indeholder kun ét spgrgsmal, som samler op pa oplevelsen af til-
synet som helhed. Behandlingsstederne svarer ved at szette kryds i én af de anvendte svarkate-
gorier. Spgrgsmadlet lyder:

e Erlaltialttilfredse med det aktuelle tilsynsbesgg pa jeres behandlingssted? (figur 21)

Temaet indeholder desuden tre kommentarfelter, hvor behandlingsstederne har mulighed for at
beskrive hvad der fungerede sarlig godt og mindre godt ved tilsynet samt komme med rad til
vores videre tilsyn:

e Hvad fungerede seerligt godt ved det tilsynsbesgg, I har haft?

e Hvad fungerede mindre godt ved det tilsynsbesgg, | har haft?

e Styrelsen for Patientstikkerhed er optaget af at sikre patientsikkerheden pa landets be-
handlingssteder. Hvad er jeres bedste rad til os, for at vi kan blive bedre til det?

Sammenligning med tidligere ar

[ sammenligning med tidligere ar ses en stgrre tilfredshed med tilsynet alt i alt. Samlet set er det
94% af behandlingsstederne, der i hgj eller meget hgj grad er tilfredse med tilsynet. Til sammen-
ligning har resultaterne fra de tidligere ar ligget i intervallet 85-87%.

Sammenligning pa tvaers af tilsynsomrader

Andelen af behandlingssteder, der i hgj eller meget hgj grad er tilfredse med tilsynet, er = 92%
for 9 ud af de 10 tilsynsomrader. Tilsynsomradet blodfortyndende medicin pd sygehuse ligger lidt
lavere end de gvrige omrader med 85% af behandlingsstederne, der svarer i hgj eller meget hgj
grad (figur 21)8.

Hvad fungerede saerligt godt, og hvad fungerede mindre godt?

Af kommentarfeltet Hvad fungerede seerligt godt ved det tilsynsbesgg, | har haft? angiver behand-
lingsstederne i overvejende grad stemning, dialog og leering. Stemningen beskrives som behage-
lig, rolig og tryg. | forbindelse med dialogen under tilsynsbesgget anvender behandlingsstederne
ord som anerkendende, respektfuld, ydmyg, fortrolig, lyttende, interesseret, reflekterende og
konstruktiv. I forbindelse med leering anvender behandlingsstederne ord som stgtte, sparring, at
se tingene i et nyt perspektiv, muligheden for at stille spgrgsmadl, stor faglighed og kompetence.

8 Tilsynsomradet ortopaedkirurgiske patientforlgb i almen praksis indgér ikke i sammenligninger mellem
tilsynsomrader, og der naevnes derfor et udgangspunkt for sammenligning pa 10 tilsynsomrader.
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En stor del af behandlingsstederne kobler stemning, dialog og leering i deres kommentarer, og det
fremgar tydeligt, at stemning og dialog er afggrende for at leering kan finde sted (jf. afsnittet Om
tilsynsbesgget - Sammenligning pd tvers af tilsynsomrdder og afsnittet Udbytte af tilsynet - Andre
forklarende faktorer for udbyttet af tilsynet).

Af kommentarfeltet Hvad fungerede mindre godt ved det tilsynsbesgg, I har haft? angiver behand-
lingsstederne i overvejende grad, at tilsynet fungerede godt, og at der ikke var noget, der funge-

rede mindre godt.

Blandt de behandlingssteder, der naevner forhold ved tilsynet der fungerede mindre godt, er ho-
vedtemaerne fglgende:

De tilsynsfarende havde ikke tilstraekkelig indsigt i behandlingsstedets malgruppe.

Der var ikke overensstemmelse mellem behandlingsstedets praksis og de geeldende ma-
lepunkter. Et behandlingssted naevner, at de ikke kan se, hvordan malepunkterne er rele-
vante for dem.

Manglende information om tilsynets forlgb forud for tilsynet. Et behandlingssted udtryk-
ker gnske om et program for tilsynet mht. hvilket personale, der skal veere til radighed i
hvor lang tid. Andre beskriver en usikkerhed i forhold til tilsynets fokus og forlgb. Nogle
fa behandlingssteder naevner i den kontekst, at de har brugt uforholdsmaessig meget tid
pa forberedelse af tilsynet, i forhold til hvad der ved selve tilsynet viste sig at veere ngd-
vendigt.

Forhold omkring tilsynsbesgget. Her naevnes, at tidsplanen for tilsynet ikke blev over-
holdt, at det var et langt tilsyn uden pauser, og at tidsplanen var for stram.

Der er ogsa en mindre del, der oplever, at tilsynet var kontrollerende med fokus pa fejl-
finding, og som ikke oplevede leering.
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Svarfordeling samlet og per tilsynsomrade

Nedenfor fremgar temaets spgrgsmal af figur 21.

Figur 21: Er I alti alt tilfredse med det aktuelle tilsynsbesgg pa jeres behandlingssted?

— - =

Blodfortyndende med. - plejeomradet (127)
Blodfortyndende med. - sygehuse (39)
Bosteder (40)

Insulin (137)

Kosmetiske behandlingssteder (15)
Medicinhandtering (62)

Ortopaedkir. patientforlgb - almen praksis (7)
Ortopaedkir. patientforlgb - kommuner (10)
Plejeomradet (56)

Smerteklinikker (13)

Tandklinikker (39)

u [ hgj og meget hgj grad

)
95% 19 | G
o o, 3%

T 109 3
95%
97% 2% |— 1%

%

5%

949, 59 2%
100%
4%
o
100%
%
5%

I middel grad mIlavogmegetlavgrad mVed ikke

Tidligere ar**:

85% -87%

Afrunding til hele procenttal bevirker, at der kan ses en sum pd 99% eller 101%. Uden afrunding summer tallene til 100%.
*Planlagte tilsyn samlet: Resultater pd tveers af tilsynsomr. for planlagte tilsyn - sundhedsfaglige opstartstilsyn undtaget.
**Tidligere dr: Resultater fra tidl. drs statusopggrelser pd spgrgeskemaundersggelsen (2018-22). Procenterne angiver an-
delen af behandlingssteder der har svaret i hgj eller meget hgj grad pd spgrgsmdlet.
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Bilag 1: Spagrgeskema om gen-
nemfort tilsynsbesag

Oplevede | jer tilstraekkeligt informeret om tilsynet via varslingsbre-
vet?

1 O 2 O 3 O 4 O ) O 6 O

[ me- [lav [ mid- [ hgj [ me- Ved
getlav grad del grad get hgj ikke
grad grad grad

Beskriv gerne, hvad der er seerligt vigtigt for jer at blive informeret om forud for et tilsynsbesgg,
og eventuelt hvad I synes, der manglede information om i varslingsbrevet. Hvis I har idéer til,
hvordan varslingsbrevet kunne forbedres, ma I ogsa gerne skrive dem her:

Har | forud for tilsynsbesgget vaeret i kontakt med Styrelsen for Pa-
tientsikkerhed via mail og/eller telefon?

W OJa
2 O Nej
3) O Ved ikke

Hvad drejede jeres henvendelse til Styrelsen for Patientsikkerhed sig om?
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Folgende spgrgsmal handler om kontakten med Styrelsen for Pa-
tientsikkerhed

[ me- [lav [ mid- [ hgj [ me- Ved
getlav grad del grad get hgj ikke
grad grad grad

Oplevede I at fa @ O @ O ®B) O “ O (5) O © O

svar pa det/de

spgrgsmal, I stil-

lede til styrelsen

forud for tilsyns-

besgget?

Er I tilfredse med m O @ O ®B) O “ O (5) O ) O

svartiden/svarti-

derne pa jeres
henvendelse(r) til
styrelsen forud
for tilsynsbesg-
get?

Beskriv gerne, hvilke spgrgsmal I eventuelt oplevede ikke at fa tilfredsstillende svar pa. Hvis I har
andre kommentarer til jeres kontakt med Styrelsen for Patientsikkerhed, kan I ogsa skrive dem
her:
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Folgende spgrgsmal handler om malepunkterne

[ me- [lav [ mid- [ hgj [ me- Ved
get lav grad del grad get hgj ikke
grad grad grad

Kendte I til Styrel- m O @ O @ O 4 O 5 O 6 O
sen for Patientsik-

kerheds male-

punkter, for |

modtog varslings-

brevet?

Har I forud for til- m O @ O @ O “4) O 5) O (6) O
synsbesgget fore-

taget aktiviteter

med henblik pa at

opfylde male-

punkterne?

Skriv meget gerne eventuelle kommentarer i forbindelse med jeres eventuelle aktiviteter forud

for tilsynsbesgget.

Side 46 af 50



Planlagt sundhedsfagligt tilsyn 2023 — Behandlingsstedernes oplevelser

Oplever |, at tilsynets malepunkter samlet set er relevante for jeres
behandlingssted?

1 O 2 O 3) O 4 O ) O 6 O

[ me- [lav I mid- [ hgj [ me- Ved
get lav grad del grad get hgj ikke
grad grad grad

Er der malepunkter, som er sarlig relevante for jeres behandlings-
sted?

@ OJa
3) O Nej
) O Ved ikke

Angiv venligst, hvilke malepunkter, der er sarlige relevante og hvorfor:

Er der malepunkter, som ikke er relevante for jeres behandlingssted?
(1) QJa

(2) O Nej

(3) O Ved ikke

Angiv venligst, hvilke malepunkter, der ikke er relevante og hvorfor:
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Vurdér felgende udsagn om tilsynsbesgget fra Styrelsen for Patient-

sikkerhed

Den/de tilsynsfgr-
ende bidrog med
relevant radgiv-
ning under til-
synsbesgget.

Styrelsen optradte
respektfuldt un-
der tilsynsbesg-
get.

Den/de tilsynsfgr-
ende var lyttende
under tilsynsbesg-
get.

Tilsynsbesgget
var praeget af en
god balance mel-
lem leering og
kontrol.

[ me-
getlav
grad

1) O

1 O

1 O

m 9O

[lav
grad

(2

(2)

(2)

(2)

I mid- [ hgj
del grad
grad

®B) O “ O
@ O (4) O
3) O 4 O
3) O 4 O

[ me-
get hgj
grad

) O

) O

) O

6) O

Ved
ikke

6 O

6 O

© O

© Q

Beskriv, hvis der var forhold omkring tilsynsbesgget, I fandt utilfredsstillende /uhensigtsmaes-
sige. Skriv ogsa gerne, hvis I har gode rad til forbedring af oplevelsen med tilsynsbesgget eller

andre kommentarer om selve tilsynsbesgget.
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Vurdér folgende udsagn om jeres udbytte af tilsynsbesgget fra Sty-
relsen for Patientsikkerhed

[ me- [lav I mid- [ hgj [ me- Ved
getlav grad del grad get hgj ikke
grad grad grad

Tilsynsbesgget m O @ O ®B) O 4 O ) O © O
har bidraget med

input til forbed-

ringer af patient-

sikkerheden pa

vores behand-

lingssted.

Vi vil igangsaette m O @ O B O “ O ) O © O
initiativer til for-

bedring af patient-

sikkerheden pa

baggrund af til-

synsbesgget.

Vivurderer selv, at m O 2 O 3 O 4 O 5 O 6 O
vi allerede forud

for tilsynsbesgget

havde en god or-

ganisering om-

kring arbejdet

med  patientsik-

kerhed.

Skriv meget gerne eventuelle kommentarer i forbindelse med jeres udbytte af tilsynsbesgget.
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Er | alt i alt tilfredse med det aktuelle tilsynsbesgg pa jeres behand-
lingssted?

m O 2 O 3 O @ O ) O 6 O

I me- [ lav [ mid- [ hgj [ me- Ved
get lav grad del grad get hgj ikke
grad grad grad

Hvad fungerede szerligt godt ved det tilsynsbesgg, | har haft?

Hvad fungerede mindre godt ved det tilsynsbesgg, | har haft?

Styrelsen for Patientstikkerhed er optaget af at sikre patientsikkerheden pa landets behandlings-
steder. Hvad er jeres bedste rad til os, for at vi kan blive bedre til det?

Mange tak for dine svar

Klik "Afslut" for at indsende din besvarelse.
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