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Indledning

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

Undersggelsen gennemfares pa vegne af de fem regioner.

Formal

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

Organisering

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

Datagrundlag

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

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

Rapportering

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

Rapportens opbygning

Rapporten bestar af falgende kapitler:
Kapitel 1: Indledning



Kapitel 2: Kommentarsamling



Kommentarer

Fordelingen af kommentarer og hvad de handler om bidrager til at give et billede af, hvad patienterne
gnsker at supplere med til afsnittet, som fx ikke kan rummes i afkrydsningen i de lukkede spgrgsmal.
Prae-sentationen af afdelingens kommentarer fglger afdelingens afsnit og herunder temaopdelingen i
spgr-geskemaet. Spgrgsmalene om patienternes samlede indtryk vises dog altid fgr de gvrige temaer i
spagrgeskemaet.

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

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

Kommentarsamlingen er opdelt efter raekkefglgen af de abne spgrgsmal i spgrgeskemaet. For afsnit
med faerre end fem besvarelser vises afsnittets kommentarer under "@vrige/ikke placeret pa afsnit”.
Patienten er tildelt et patient-id, sa det inden for hvert afsnit er muligt at falge den enkelte patient og
se, om patienten har knyttet en eller flere kcmmentarer til spgrgeskemaet. Patientens samlede indtryk
er indsat, sa det er muligt at sammenholde patienternes samlede indtryk med patienternes kommenta-
rer.

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

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



Figur 1. Afdelingens kategoriserede kommentarer under "Samlet indtryk”.
(Eget resultat er mgrkegrgn, gvrige afdelingers patienter er lysegren.)
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33. Skriv her, hvis du synes, at ambulatoriet kunne gare noget bedre,
eller hvis ambulatoriet gjorde noget sarligt godt

Var dit samlede forlgb af

indleggelser og/eller am-

bulante besgg (indenfor

det seneste ar) godt tilret-
Kommentar telagt?

60 Jegsynes, atdeter enormt frustrerende, at man mgder en ny laege Slet ikke
hver gang man kommer. Og de har altid forskellige meninger, sa det
som den ene siger er rigtigt mener den naeste er forkert. Jeg har
vaeret under udredning i over seks ar og faler faktisk ikke jeg er
kommet videre eller har faet det bedre. Kvalitet i behandling, Relati-
oner til personale/Pleje,
34 Personalet var sgde til at finde en akut tid, sa jeg ikke skulle vente en | meget hgj grad
maned pa den planlagte tid. Leegen meddelte mig, at jeg skulle
komme igen til den planlagte tid [i efteraret]. Undersggelse af knae-
ene for at se og hgre om behandlingen [om sommeren] har hjulpet
mig. Ventetid,
47 Der kunne godt veere en telefontid til ambulatoriets sygeplejersker | meget hgj grad
efter kl. 11.00, da det er sveert at na at ringe, inden det er for sent.
Personaleti hele afdeling U er altid meget venlige, imgdekommende
og dygtige! Stor ros til dem! Relationer til personale/Pleje, Kommu-
nikation og information,
27 Leegenskal veere opmaerksom pa hvad man siger. Relationer til per-  Uoplyst
sonale/Pleje,
35 Jegskulle skifte medicin til et kopipreeparat, hvilket jeg var meget | hgj grad
utryg ved. Jeg er stadigvaek utryg og utilfreds med at jeg skal skifte,
da jeg har flere autoimmune sygdomme. Disse er i god balance i gje-
blikket pa det medicin jeg har fdeti mange ar. Jeg fik en god behand-
ling og forklaring af personalet pa afdelingen. Kvalitet i behandling,
Relationer til personale/Pleje,
53 Altid venlig:-). | hgj grad
29 Jegoplever, at jeg kan fa en konsultation, nar jeg har brug for det. | hgj grad
Der er altid skiftende Izzger ved konsultationerne, hvilket gagr kend-
skabet til mig overfladisk og min lyst til information om min sygdom
mindre. Ventetid, Kontaktperson,
5 Overlaegen giver sig rigtig god tid til at saette sig ind i min sygdomssi- | hgjgrad
tuation og orientere mig om resultater af undersggelserne. Fgler
mig rigtig godt taget imod. Oplever, at overlagen ggr sit bedste for
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at finde frem til den bedst mulige behandling. Kvalitet i behandling,
Jeg synes den behandling, jeg har faet, er god og venligt personale.
Relationer til personale/Pleje,

Har altid veeret glad for at komme pa ambulatoriet, og det er i mange
ar, at jeg har vaeret tilknytte der. Er bare lidt ked af, at man ikke kan
regne med at komme ind til en fast I22ge hver gang mere. Kontakt-
person,

Jeg har altid falt, at jeg bliver mgdt af venligt og kompetent persona-
le. Kvalitet i behandling, Relationer til personale/Pleje,

Det er ofte, at de ikke har faet bestilt blodprgver, at de glemmer at
give besked om en aflyst samtale, at de ikke giver besked om, at |-
gen er til undervisning, eller andet. Der er meget ansvar lagt over til
patienterne. Vi er flere gange mgdt op pa sygehuset til en tid, hvor
de har glemt, at den er aflyst eller rykket. Kvalitet i behandling,
Kommunikation og information,

Ok.

Vanskeligt at komme i telefonkontakt med reumatologisk ambulato-
rium. Usikker og sen modtagelse af indkaldelser til ambulatoriebe-
sgg. Blodpraver ikke 'bestilt' pa laboratoriet med korrekt interval, sa
labaratoriet ma rekvirere pr telefonen. Sommetider giver det ungdig
ventetid pa laboratoriet. Ventetid, Kommunikation og information,
Manglende information om ventetid. Jeg [opholder mig] pa hospita-
let og kunne derfor gnske en opringning, sa jeg havde mulighed for
at blive i afdeling indtil Izzgen reelt havde tid til mig. Meget behagelig
og kompetent Izege. Rigtig god samtale og plan for min videre be-
handling. Fuld forstaelse for ventetid. Jeg ved hvor presset systemet
er. Ventetid, Relationer til personale/Pleje, Kvalitet i behandling,
Synes det traekker lidt i langdrag, da jeg fra start fik at vide jeg skulle
til rgntgen og MR-scanning. Kom kun til rantgen inden sidste konsul-
tation og skal sa igen vente pa MR-scanning, fgr der kan ggres mere.
Fgles lidt som en syltning. Kvalitet i behandling,

Meget venligt personale. Relationer til personale/Pleje,

Jeg kunne virkelig have brug for, at man kom ind til den samme lzege
til hvert besgg. Nar man kommer til indlazggelse fgrste gang og star-
ter med en masse undersggelser og sattes i behandling har man
brug for, at det er den samme laege, der skal give dig svar pa de un-
dersggelser og fa hans vurdering af hele min situation. Kontaktper-
son,

Jeg blev indlagt og fik at vide, at jeg havde en kontaktperson. Jeg
mgdte dog ikke denne person fgr dagen efter. Og ingen fortalte mig
at jeg havde en seng. Sa jeg sad pa en mgrk gang og ventede mellem

| meget hgj grad

| hgj grad

I meget hgj grad

I nogen grad

Uoplyst
I nogen grad

Ikke relevant for mig

I nogen grad

Uoplyst
Iringe grad

Slet ikke
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unders@gelser. Det var ikke en god oplevelse. Kontaktperson, Kom-
munikation og information,

Det kunne vaere rart med en eller to faste Ia2ger. Oplever tit at un-
dersggelserne er forskellige i forhold til min [sygdom]. Kvaliteti be-
handling, Relationer til personale/Pleje,

Ambulatoriet ggr meget godt for mig, hver eneste gang jeg kommer
til kontrol. Det er fantastisk at komme sadan et sted, hvor man ikke
meaerker til travlihed eller lignende. Hver gang kommer man til kom-
petent og dygtigt personale, som virkelig kan deres fag og har stor
kendskab til de sygdomme, de behandler. Var det bare halvt sa godt
pa de andre sygehuse, som jeg er kommet pa. Kvalitet i behandling,
Der kunne ggres noget ved abningstiderne. Jeg satter stor pris pa
tider, der ligger sent om eftermiddagen. Her kan jeg kombinere tiden
med, at jeg kan na en arbejdsdag fer besgget pa Reumatologisk.
Fysiske rammer,

Meget tilfreds med at komme der.

Det kunne veere rart at have samme lage, hver gang man mgder ind,
eftersom den nye la2ge skal settes helt ind i det hele pa ny, hvilket
kan vaere kompliceret. Kontaktperson,

Ved hvert Iz2gebesgg pa [afdeling] U, ville det vaere godt at have
samme laege, sa man ikke behgver at fortzelle sin sygdomshistorik
hver gang. Nar man har en skidt tid med gigt, er det svaert at huske
sit forlgb, fordi man har det darligt (en transporttid pa ca. to timer er
hardt, nar man har kvalme og bevageligheden er begranset.). Der
sker mange misforstaelser/fejl. Jeg far ikke fortalt alt (grunden til at
jeg har det skidt). Man ville fale sig mere tryg, hvis man kender sin
I22ge og der er en god kemi (Lagen kender en og ved ens smerte-
graense sa man ikke skal forsvare at man har ondt, selvom praverne
ikke viser noget). Jeg har vaeret ude for, at nar jeg fik en ny laage var
der en ny plan. Og naeste besgg ny la2ge og ny plan. Det jeg skriver
her er ikke for mit besgg [i efteraret]. Det er min erfaring efter man-
ge ar som gigtpatient. For ca. et ar siden var jeg meget syg og har
veeret det af flere omgange. Kontaktperson,

Vil gerne kunne kamme ind til samme Izege hver gang, da den person
er til at tale med, og jeg fglte mig godt tilpas. Kontaktperson,

Altid hurtige tilbagemeldinger ved henvendelse pr mail. Fgler mig
helt tryg ved behandlingen. Men bryder mig ikke sa meget om, at det
er en ny laege, hver gang jeg er til kontrol. Kontaktperson, Kommuni-
kation og information,

Min faste lzege har skiftet job og efterfglgende har jeg veeret ved to
forskellige Izeger. Jeg vil gerne have en fast Iz2ge tilknyttet snarest,

Uoplyst

| meget hgj grad

| hgj grad

Uoplyst

I nogen grad

Iringe grad

| hgjgrad

| hgjgrad

| hgjgrad
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sa jeg ikke skal ind til en ny hver gang. Kontaktperson,

Det ville veere godt om man tildelte en lzege, der virkelig kendte den
specifikke sygdom. Det ville vaere rart at kende lz2ngden af konsulta-
tionen. Det ville veere godt pa lzegens initiativ at starte konsultatio-
nen med at aftale, hvordan den skal forlgbe. Kontaktperson, Kvalitet
i behandling, Kommunikation og information,

Tilrettela2gge mgdetidspunktet for kontrollerne efter hvor patienten
bor. Undga at skulle ungdvendig tidlig op for at kunne made til tiden.
Kommunikation og information,

Jeg er tilknyttet Reumatologisk Afdeling U i [flere] ar. Har faet en []
sygdom.

Skift af lazge er jo altid et problem. Men den nye var ogsa god. Kon-
taktperson,

Nar jeg ringer til ambulatoriet, taler jeg med en flink sygeplejerske,
men der er for lang ventetid ved telefonen. Kommunikation og in-
formation,

De sendte mig igen til rentgen, da jeg har faet flere smerter, og det
er jeg tilfreds med. Kvalitet i behandling,

Det var en yderst venlig og behagelig la2ge, sa i den retning var det
rigtig godt. Relationer til personale/Pleje,

Ambulatoriet gjorde det fint.

Samme lzege. Sa skal der ikke startes ved Adam og Eva i ambulatori-
et. Kontaktperson,

Ingen fast kontaktperson. Ny Iaege hver gang. Skulle fgrst saette sig
ind i min sag. Jeg skulle gentage, hvad jeqg tidligere har fortalt andre
lager. Kontaktperson,

Flere ars ambulatorieerfaring: Super duper kontakt, undersggelser
og behandlinger. Karakter pa 10-skala spra@nges med et 12-tal! Kva-
liteti behandling,

I nogen grad

I nogen grad

Uoplyst

| hgj grad

| hgj grad

| meget hgj grad

Uoplyst

| meget hgj grad
I nogen grad

I nogen grad

| meget hgj grad



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

forbedringer
Kommentar
34 Min modtagelse var udmaerket. Det var en akut tid, men jeg kom ind til
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35

31

51
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41
44
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59

12

43

28

tiden. Lagen var forberedt og undersggte mit kna grundigt med ultra-
lydsscanning. Behandlingen bestod af at traekke vaeske ud af knaet og
sprgjte binyrebarkhormon ind. Blev henvist til MR-scanning og rgntgen af
begge knee.

Jeg bliver altid godt modtaget. Far en fin behandling af l=2ger og sygeple-
jersker.

Jeg bliver modtaget af en maskine, hvor jeg skal scanne mit sygesikrings-
bevis, derfor har jeg ikke kontakt med personalet.

Sidst var der meget lidt ventetid hvilket ikke er normalt. Den er som regel
omkring tre kvarter. Der bliver altid sagt undskyld.

Jeg ved, der kan forekomme ventetid, sa ingen problemer.

Var ventet i ambulatoriet, men ikke hos fysioterapeuten til muskeltest.
Men fik den lavet alligevel af en kvik fysioterapeut.

Jeg bliver godt behandlet og venligt personale.

Nar man scanner ind kunne der anfgres formodet ventetid.

Jeg fgler mig altid godt modtaget pa ambulatoriet.

Er kommet pa afdelingen til behandling og kontrol siden marts 2015. Jeg
faler mig utrolig tryg ved at vaere i behandling pa afdelingen. Jeg har me-
get stor ros til NN, som er min kontaktlzege.

Jeg havde faet en ekstraordinzer tid, og havde forberedt mig pa ventetid,
men blev kaldt ind med det samme.

At der evt. star pa skaermen, nar man scanner ind, hvad den forventede
ventetid er. Det er nogengange som om, der mangler kommunikation
mellem personalet.

Dejligt, hvis der pa ankomstscanneren blev informeret om forventet ven-
tetid og ikke blot den aftalte mgdetid. Alternativt kunne mundtlig infor-
mation mens jeg venter veere gnsket. Mindsker fglelsen af at veere glemt
eller et nummer i raekken.

Har noteret "ikke relevant", da man tjekker ind pa elektronisk stander.
Man taler ikke med nogen person nar man ankommer. Man skal bare
scanne sit sundhedskort. Det virker upersonligt, og man er lidti tvivl om
man er glemt nar man oplever en ventetid pa over en halv time.

Kunne godt taenke mig, at jeg fik den samme lzege hver gang, sa jeg ikke

Var personalet forbe-
redt pa din ankomst til
ambulatoriet?

| hgj grad

| meget hgj grad

Ved ikke

| meget hgj grad

Ikke relevant for mig
I nogen grad

Ikke relevant for mig
| meget hgj grad

| hgj grad

| hgj grad

| hgjgrad

Iringe grad

Ikke relevant for mig

Ikke relevant for mig
| hgjgrad

I nogen grad
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skal forteelle det samme hver gang.

Modtagelsen var som altid, venlige smil og ingen ventetid. Jeg fgler mig
altid meget velkommen af alt personale.

Det kunne veere fint, hvis man Igbende blev orienteret om ventetiden.
F.eks. pr.sms et hvert kvarter fgr den aftalte tid. Sa kunne man bruge
tiden pa at udfylde spgrgeskema, bruge tid pa at finde den gode parke-
ringsplads, finde et godt blad mv.

Der blev informeret om at der ville veere lidt ventetid pga. sygdom. Allige-
vel var der overskud til bade at sige god morgen, smile og svare pa
spagrgsmal.

Bliver altid modtaget fantastisk. Jeg kammer ikke pa grund af sygdom,
men er med i projekt om slidgigti knee.

Super service fra alle pa ambulatoriet.

Jeg havde faet lov til at komme akut, da jeg havde et urinsyergigt anfald i
[den ene] fod. Jeg havde ikke sovet noget videre om natten og kunne
godt have brugt et eller andet til at kunne fa mine ben op, i de ca. to timer
jeg ventede, for det begyndte at dunke mere og mere.

Blev modtaget venligt af to sygeplejersker, der forklarede hvorfor de var
to den dag, og jeg blev tilbudt en kop kaffe!

Ville vaere rart med flere hgje stole i venteveerelset.

Alt var super fint.

Maske kan der "kgre" en besked pa standeren hvor jeg [kan tjekke] at der
er ventetid. Ingen siger noget, men jeg har stor forstaelse for ventetid,
hvor der er mennesker.

Elektronisk modtagelse fungerer efter hensigten.

Blev kaldt ind til samtale fgr tid.

| meget hgj grad

| hgj grad

| hgj grad

I meget hgj grad

| meget hgj grad
| hgj grad

| hgj grad

| meget hgj grad
| hgj grad
Ved ikke

| meget hgj grad
| meget hgj grad



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

sag
Var dit samlede forlgb af
indlaggelser og/eller am-
bulante besgg (indenfor
det seneste ar) godt tilret-
Kommentar telagt?
60 Lagen jeg var hos virkede komplet ligeglad, da jeg fortalte om, at Slet ikke
min treethed var tiltaget, og at jeg efter start pa ny medicin havde
faet problemer med maven i form af daglige diarre. Han sagde gan-
ske kort, at min traethed ville de alligevel aldrig kunne kurere, og at
jeg jo matte forvente at skulle leve med nogle bivirkninger. For mig
er det ting der forringer min dagligdag vaesentligt, og jeg faglte mig
slet ikke hgrt.
27 Laegen varikke koncentreret. Det var som om han ventede pa viskul- Uoplyst
le blive feerdige. Jeg vil ikke ind til den Ia2ge en anden gang.
51 Ikke relevan, da jeg har haft samme sygedom i 30 ar. Kender til in- Ikke relevant for mig
formation.
5 Ringede til afdelingen et par dage far besgget for at fa at vide hvilke | hgj grad

41
50

46

54

15

36

undersggelse, blodprgver m.m., jeg skulle have foretaget. Fik at vide
at det planlagde overleegen fgrste samme morgen, jeg skulle besgge
afdelingen. Ville gerne have en ca. angivelse af samlet tidforbrug ved
besgget, men det kunne der ikke svares pa.

Jeg mangler ikke information. Er godt deekket ind.

Manglede efterfglgende en skriftlig medicinfortegnelse og dose-
ringsvejledning, men jeg havde selv noteret undervejs, og det var ok.
Manglende information om bivirkning (angst mm.) i forbindelse med
ny medicin, Prednisolon.

Grundlaeggende hvad gigt er og hvad det gar ved kroppen og hvad
man kan forvente i fremtiden.

Mangler kontakten sa man fgler at man er gode hander, eller der
rent faktisk bliver taget hand om én og min sygdom og situation. Har
desvarre haft fglelsen de sidste gange, af at det ikke var den halv-
anden times kgretur vaerd. Har vaeret ved [flere] forskellige Izger,
nar jeg er til kontrol.

Det ville have vaeret af stor vaerdi for mig, hvis der var blevet skrevet
flere af de rad [som] jeg modtog, ned pa papir til mig, for bedre at
huske dem. Nogle af radene blev skrevet ned, men der manglede
nogle, som jeg derfor har sveert ved at huske i dag.

I meget hgj grad
I nogen grad

| hgj grad

I nogen grad

I nogen grad

I hgjgrad
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Der manglede information om, hvor lang tid konsultationen varede
(hvor lang tid vi havde). Der manglede styring/klar aftalt struktur pa
konsultationen, sa vi naede omkring de vaesentlige emner. Der
manglede langt mere preecis viden om min sygdom.

Med hensyn til information om, hvor jeg kunne henvende mig, fik jeg
en folder med telefonnummer og abningstid, og ellers skulle jeg bare
ringe.

Manglende forstaelse for mine smerter.

Har ikke faet mundtlig information angaende hivirkninger, kun hvad
jeg selv har kunnet Iaese mig til i de udleverede papir. Sygeplejeper-
sonalet matte selv Izese op pa behandlingen, blodprever og lignende.
Altid grundig og lydhgr overla2ge med sans for humor og alvor.

I nogen grad

Uoplyst

Uoplyst
Uoplyst

I meget hgj grad



20. Beskriv den eller de fejl du oplevede

Kommentar

Skete der fejl i forbin-
delse med dit besgg?

16

38

12

50

24

56

45

Boldpragvetagning blev ikke omtalt, selvom visse af prgverne var i det
rgde felt. | gvrigt havde man glemt at bestille prgverne, da jeg var til
blodprgvetagning.

Var ordineret Prednison hvilket gjorde, at undersggelsen ikke kunne
gennemfgres men blev udsat en maned.

Aftalen var booket til en anden lzege end den aftalte. Den aftalte lzege
kom for sent. De havde glemt at booke mine blodpragver.

Ingen doseringsendringer notereti journalen, men havde selv notater.

Kunne ikke fa min medicin da recepten ikke var lavet.

Min recept blev ikke lagt pa serveren, og jeg skulle derfor vente en uge
med at fa den, ogsa selvom jeg ringede tre gange til hospitalet.

Jeg haringen mulighed for at vurdere, om der er sket fejl.

Ja

Ja

Ja

Ja

Ja

Uoplyst



