Kirsten: Ja, sa er jeg her.

Katrine: Hej Kirsten. Passer det fint nok nu?
Kirsten: Ja, jeg kan godt here det.

Katrine: Okay, fint.

Kirsten: Hvad skal du sperge om?

Katrine: Jamen Kirsten, det er egentlig fordi vi skriver et projekt om digitale hjelpemidler 1

forbindelse med behandling af type 2 diabetes.
Kirsten: Digitale hjelpemidler? Hvad er det?

Katrine: Jamen det kan vere alle mulige digitale platforme, der bliver brugt i forbindelse med

behandlingen. F.eks. en app eller hjemmeside.
Kirsten: Ja, okay.

Katrine: Det er egentlig ikke det, som det skal handle om nu. Vi er bare interesseret i at lere
lidt om behandlingsforlebet og sarligt forholdet mellem dig og de behandlende, der er i

forlabet.
Kirsten: M4 jeg sa here hvad du vil sperge om?

Katrine: Jeg kunne rigtig godt teenke mig, at du kunne forlebet der ledte op til at du blev

diagnosticeret.

Kirsten: ja altsa, jeg mener at det 1 1998, og jeg blev faktisk selv godt... altsa jeg har jo haft
det godt op til, men pludselig var der et par dage, hvor jeg drak meget og sa gik jeg til leege
og sagde at jeg mente, at jeg havde faet sukkersyge. Sé fik jeg bare taget en blodpreve, og fik
det konstateret. De forste 7 ar, vil jeg nasten sige, var jeg bare pa dizt. Jeg startede bare med
en pille om morgenen, noget der hed metformin, og efterhanden som der var gaet nogle ar, og
det er sadan det er for alle, sa skulle jeg g en tablet til to tabeletter. Det havde jeg klaret mig

fint med indtil for 3,5 ar siden, sa begyndte jeg skulle stikke mig en gang om dagen med



insulin, langtidsvirkende insulin. Sa skete der det, at jeg var ved at stille traeskoene her for 2,5
ar siden, fordi jeg havde vearet inde og fi taget en undersogelse af tarmene, og da jeg sa
skulle begynde og spise, sa kunne jeg ikke holde noget 1 mig. Jeg fik det der hed en
malkesyreacidose, det vil sige kroppen forgifter sig selv, kan man sige. Efterhdnden slog
organerne ud, sd jeg 14 i koma 1 fire dage. Efter den tid kunne vi ikke fa rettet op pa
sukkersygen, s& der begyndte jeg pa insulin. Nu stikker jeg mig hver gang, jeg skal spise.
Altsd 3 gange om dagen med insulin. Til morgenmad, til frokost og til aftensmad hver dag

hele ugen.

Katrine: Nu er vi lidt inden pa det, sd jeg tenker vi bare gar videre herfra. Jeg kunne godt
tenke mig at vide hvordan diabetes er en del af din hverdag. Kan du preve at beskrive en dag
fra du stdr op om morgenen til du gar i seng, og hvordan diabetes har vearet konkret og

fravaerende 1 din dagligdag?

Kirsten: Jeg vil sige, for mig har det ikke gjort den store forskel. Jeg skal passe pd hvad jeg
spiser. Om morgenen skifter jeg lidt mellem yoghurt og ostemad og til frokost... jeg skal jo
faktisk spise lidt mere, men jeg har ulempen, jeg er nasten aldrig sulten. Jeg skal huske mig
selv pa, at jeg skal spise. Sa vil jeg sige 1 hverdagen passer jeg meget pa, hvad jeg spiser. Jeg
er ikke sd interesseret 1 sade sager, sa det er ikke noget problem for mig. S& aftensmad spiser
jeg normalt, som alle andre. S& et eller andet til téen, jeg ma jo sagtens... Altsa nér jeg gar ud,
md jeg godt... der tager jeg en dessert eller hvis der er en kage, men i hverdagen passer jeg

meget pa.

Katrine: Udover med kost og eventuel motion, er der sa andre ting...

Kirsten: Jeg burde motionere noget mere, men jeg har lidt bevl med mine knae, men ellers er

der ikke noget.

Katrine: Er der andre tidspunkter pa dagen, hvor du bliver tydeligt for dig, at du har diabetes?

Kirsten: Nej, aldrig. Altsa det er meget velreguleret. Jeg har kun et par gange folt at det var
ved at blive for lavt (blodsukker), og sé skal jeg bare huske og spise noget sukker eller drikke
noget juice, men det er kun set f4 gange. Jeg harer til de heldige, da jeg ikke marker s& meget

til det.



Katrine: Okay. Jeg tror vi springer lidt videre til behandlingen. Her kunne jeg godt teenke mig

at here lidt nermere om, hvordan dit behandlingsforleb har veret i samarbejde med din laege.

Kirsten: Altsa det startede pa hospitalet, og der gik jeg til kontrol nede... og der var jeg nede
de forste 12 ar. Sé fik jeg af vide, at nu var jeg ikke sé syg mere, sd nu kunne min egen laege
ordne det. S& nu gar jeg til min egen laege hver tredje maned og far taget en blodpreve, en
langtidsdekkende blodpreve hvor de kan se gennemsnit, hvad der har... jeg kan ikke forsta,
hvordan det kan lade sig gore, men det kan de altsa... hvordan det har varet de sidste tre

mdéneder. Men det er faktisk det hele, jeg har lige varet deroppe, og det var fint.

Katrine: Hvor ofte er du deroppe nu?

Kirsten: Hver tredje méaned.

Katrine: hvad er det du... Hvordan... Vil du preve at beskrive, hvordan sddan en konsultation

forlgber?

Kirsten: Den er meget hurtig. Jeg kommer ind og sé far jeg... hvad hedder det... tre dage for
far jeg taget en blodprove, der far jeg kun taget blodprever. Tre dage efter kommer jeg til
leegen og far svar pa blodpreven. Det ligger lige sddan i overkanten, men i betragtning af hvor
gammel jeg er, og hvor lenge jeg har haft, si er han meget tilfreds. Det gr hurtigt, altsé lige

det gér hurtigt, der er ikke s& meget at snakke om.

Katrine: Synes du, at det gar for hurtigt?

Kirsten: Altsé hvad er man inden... 10 minutter hvis jeg ikke har andet pa programmet.

Katrine: Er du ellers i1 kontakt med noget sundhedsfagligt personale i lobet af de tre méneder?

Kirsten: Nej, det er jeg ikke. Jeg klarer det hele selv, altsd med at stikke mig, og har ikke
behov for det.

Katrine: Hvad med i starten af dit sygdomsforleb?

Kirsten: Det var det samme. Det var meget nemt, der var jeg jo kun pa dizt i de der 7-8 ar, og

sa skulle jeg bare starte med at tage en pille om morgenen, si det var ikke noget problem.



Katrine: Okay. Hvis vi lige bliver inde pa det omrade, s& kunne jeg godt tenke mig at hore
lidt om kommunikationen mellem dig og alt sundhedsfagligt personale i forbindelse med din

sygdom. Det kan bade vare din lege, men ogsé gjenlege eller fodterapeut og lignende.

Kirsten: Jeg géar kun hos min egen praktiserende leege, og sé far jeg ordnet mine fodder hver
tredje méned. De skal vaere meget opmarksomme pd om der gir hul, fordi man er lengere
om at leege ndr man har sukkersyge, men det problem har jeg heller ikke, jeg leeger fint. Jeg
gar ogsa til kontrol med gjnene en gang om aret, der har jeg lige veret og fiet meget... de er
fantastiske mine gjne. Der er s& minimale forandringer, sa det er meget flot taget min alder i

betragtning. Jeg har ikke forbindelse med flere.

Katrine: Dem du har forbindelse med her nu, har du sa felt... Eller hvordan oplever du, at

niveauet af kommunikationen har varet?

Kirsten: Fint, fint.

Katrine: Okay. Er der pd noget tidspunkt, hvor du har siddet inde med spergsmaél, som du

ikke har fiet svar pa igennem...

Kirsten: Nej, nej.

Katrine: Okay. Har du ellers sggt andet information, som din laege ikke har kunne give dig.

Kirsten: Nej, det har jeg ikke. Jeg vidste noget om det i forvejen. Min far havde ogsé diabetes
2 og min mormor havde rigtig diabetes (diabetes type 1), sa der er jo arveligt med 1 det. Men
nej, det har ikke veret nedvendigt. Altsa du fir nogle smd hafter med hjem, du kan lese ik?
Men det bliver man ikke voldsomt klogere af... altsd jeg blev ikke klogere af dem, skal vi sige

det sadan.

Katrine: Okay. Der er ikke pa noget tidspunkt, hvor du har manglet information?

Kirsten: Nej, det synes jeg bestemt ikke. Sé& vil jeg lige sige, at en gang om é&ret hos
fodterapeuten, der far du en meget stor undersegelse, hvor du undersoger folersansen i

fodfladerne. Altsa du skal marke kulde og varme og hun stikker med saddan en bled nél, man



skal marke hvor hun stikker henne under fodderne. Der er en lille smule begyndende

neuropati (staves), og det er ogsa noget der folger med normalt.

Katrine: Er der pa noget tidspunkt, hvor du er blevet henvist af hospitalet eller din laege til at

bruge nogle hjelpemidler til at kunne handtere din sygdom?

Kirsten: Nej, det var slet ikke pa tale. Jeg fik bare piller, ogsé da der var gaet de der 10-12 ar,
hvor jeg gik pa hospitalet, blev jeg henvist til min egen laege, fordi det hele fungeret s godt,

sd behovede jeg ikke komme der mere, det var nede pa kege, pd diabetes afdelingen.

Katrine: Hvad med dagbog f.eks.?

Kirsten: I perioder skriver jeg ned hele ugen, og sa tager jeg en hel dag, hvor jeg tager fem

gange af dagen, men i dagligdagen tager jeg kun sukker om morgenen.

Katrine: Hmm, okay.

Kirsten: Altsa stikker mig i fingeren ikke.

Katrine: De vaerdier deler du med din laege hver tredje maned eller hvordan?

Kirsten: Ja, dem skriver jeg ned pa et stykke papir, og sa har jeg dem med, nar jeg kommer

op til kontrol.

Katrine: Foler du, at du har haft behov for nogle gange hjelpemidler til de ting, som du deler

med din lege?

Kirsten: Nej, det har jeg ikke. Jeg synes, at det er fint, som det er.

Katrine: Ja, okay. Kirsten, det var faktisk alt, jeg havde at sperge dig om.

Kirsten: Nér var det, det hele? Hvis du mangler noget eller der er noget du ikke har forstaet,

sa ringer du bare igen. Du m4 have held og lykke med det.

Katrine: Mange tak. Tak fordi du ville vaere med i vores underseogelse, det satter vi meget

stor pris pa.



Kirsten: Det var sa lidt. Kan du have det godt?

Katrine: I lige mide Kirsten. Farvel.

Kirsten: Farvel.



