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Nya MiniMed™ 780G-systemet justerar tillförseln av basalinsulin och korrektioner 
automatiskt, efter dina behov. Det hjälper till att förhindra höga och låga värden 
med mindre insatser från dig.1,2,3,4  Så du kan lägga mer energi på livet - och 
mindre på dina glukosnivåer.

Nu med mobilappar för användare och följare! 

* Jämfört med MiniMed™ 670G-systemet. Vänligen läs i användarhandboken om SmartGuard™ tekniken. Viss användarinteraktion krävs. För personer med typ 1 diabetes över 
7 år med total daglig dos > 8 enheter insulin. 

1.   Carlson, A.L. et al. 97-P- Safety and glycaemic outcomes of the MiniMed™ AHCL System in subjects with T1D. 80th ADA International Conference, June 2020, Chicago
2.  Collyns .O. et al. 199-OR- Improved glycaemic Outcomes with MiniMed™ AHCL Delivery. 80th ADA International Conference, June 2020
3.  Bergenstal, R. M. et al.Safety of a Hybrid Closed-Loop Insulin Delivery System in Patients With Type 1 Diabetes Jama. 2016; 316 (13): 1407 – 1408
4.  Data on file. Medtronic pivotal trial (age 14-75) Ahe 14-75 2020; 16 US sites

Vänligen se användarhandboken för detaljerad information om bruksanvisning, indikationer, kontraindikationer, varningar, försiktighetsåtgärder, och möjliga risker. 
För mer information, kontakta din lokala Medtronic-representant. 
UC202102612SV ©2020 Medtronic. Med ensamrätt. Medtronic och Medtronic loggan är varumärken som tillhör Medtronic.
Alla andra varumärken tillhör ett Medtronicföretag.

Mer information på: medtronic-diabetes.se/minimed-780g-systemet

AUTOMATISK 
INSULINJUSTERING
OCH KORRIGERING  
FÖR ETT ENKLARE*

SÄTT ATT 
STABILISERA
GLUKOSNIVÅER1,2,3

Vårt nya, mest sofistikerade
insulinpumpssystem:
MiniMed™ 780G
TILLGÄNGLIG I ALLA REGIONER
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Bli prenumerant idag på Sverigelotten och Bingolotto  
– för vår förening och vår viktiga sak!
Beställ din prenumeration på någon av följande länkar: 
www.sverigelotten.se/prenumeration/stod-din-forening
www.bingolotto.se/prenumeration/stod-din-forening/

Folkspel bjuder på halva kostnaden  
för dina fyra första Bingolotter.

Tack på förhand för ditt
stöd och lycka till!

ORDFÖRANDEN HAR ORDET

KANSLIETS ÖPPETTIDER:
Kansliet har just nu stängt för  

fysiska besök, men du kan som vanligt 
kontakta oss per telefon eller mejl.  

Alla frågor är välkomna!

Mån-tor kl 10–15  
(lunchstängt 12–13).

ADRESS:  
Mellangatan 1, 413 01 Göteborg

TELEFON: 
031-711 69 54 

E-POST: 
info@diabetesgbg.se

HEMSIDA: 
www.diabetesgbg.se 

ANNONSER:  
info@diabetesgbg.se 

PLUSGIRO: 
48 722-3

BANKGIRO: 
5452-3873

SWISH: 
123 319 5120

NÄSTA NUMMER: 
Utkommer den 11 maj

ANSVARIG UTGIVARE:  
Leif Sundberg 

REDAKTION:  
Hanna Bohman, Marlene Eriksson,   

Anna Hoffmeister,  Felicia Johansson, 
Declan McCann,  Gunbritt Stålberg  

och Göran Svensson. 

OMSLAGSBILD: 
Lördag på isen. Foto: Hanna Svensson 

TRYCK & LAYOUT: 
DanagårdLitho

Vi förbehåller oss rätten att redigera inkomna texter enligt 
journalistiska principer. Eftertryck förbjudet utan skriftligt 
medgivande från redaktionen. Redaktionen ansvarar ej för 
icke beställt material. Göteborgs Diabetesförening tar inte 
ansvar för varans lämplighet vad gäller produkter/tjänster 
på betald annonsplats.

2021 ett bättre år!
Nu har vi lämnat 2020 och har ett nytt verksamhetsår framför oss.
Man kan skåda ljuset. Dagarna har blivit längre och vaccineringen 
för Covid-19 har startat. 

Mötena med medlemmar och styrelsen sker på distans så verksam-
heten flyter på. Distansmöten har sina fördelar och de kommer att 
bestå men jag ser verkligen fram mot alla möten utan distans.

Håll koll i våra sociala medier vilka aktiviteter som är på gång och 
hör gärna av dig om förslag på aktiviteter eller om du har andra 
synpunkter.

Tidningen du håller i har från och med detta nummer blivit några 
sidor tjockare och fått ett litet ansiktslyft. Den sprids nu i hela  
regionen och når mer än dubbelt så många läsare, vilket är väldigt 
roligt. Läs mer om vårt nya samarbete på sidan 7.

Pandemin har på flera områden tydliggjort brister i samhället. 
Undersökningar och operationer har flyttats fram. Väntetiderna  
har ökat. För vår del är det särskilt tydligt inom ögonsjukvården.  
På styrelsemötet i december beslöts att dela ut 400 000 kr från  
våra fonder till olika projekt inom vården varav ögonsjukvården  
fick 120 000 kr.

Positivt är att man på rekordtid tagit fram vaccin mot Covid-19.  
I år är det exakt 100 år sedan som insulinet upptäcktes och  
utvecklingen av tekniska hjälpmedel som 
pumpar och sensorer går mycket snabbt  
framåt, vilket också är positivt.

Vi får hålla ut ett tag till, snart kan vi  
träffas på riktigt igen!

leif sundberg
ordförande
göteborgs diabetesförening
leif.sundberg@diabetesgbg.se
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FÖRSLAG TILL DAGORDNING:

1.	 Årsmötets öppnande.

2.	 Val av mötesordförande.

3.	 Val av mötessekreterare.

4.	 Val av 2 justerare tillika rösträknare.

5.	 Fastställande av röstlängd.

6.	 Godkännande av årsmötets behöriga  
utlysande.

7.	 Fastställande av dagordning.

8.	 Styrelsens verksamhets- och ekonomisk  
berättelse för 2020.

9.	 Revisionsberättelse.

10.	 Beslut om ansvarsfrihet för styrelsen.

11.	 Beslut om arvoden, reseersättningar  
och övriga ersättningar.

12.	 Fastställande av verksamhetsplan och  
budget för 2021.

13.	 Fastställande av antal ledamöter styrelsen.

14.	 Val av kassör på 2 år.

15.	 Val av styrelseledamöter på 2 år.

16.	 Val av 1 ordinarie revisor på 1 år.

17.	 Val av 1 revisorsersättare på 1 år.

18.	 Val av 3 personer till valberedningen på 1 år 
varav en sammankallande.

19.	 Inkomna motioner.

20.	 Övriga frågor.

21.	 Mötet avslutas.

Kommande medlemsaktiviteter
För närvarande kan vi inte erbjuda några fysiska medlemskvällar eller föreläsningar inomhus. 

Vi har i början av året haft två digitala frågestunder, båda om typ 2, 
och vi planerar just nu för fler digitala aktiviteter under våren. 

Med jämna mellanrum arrangerar vi även träffar utomhus. 

Har du idéer på vad vi kan göra tillsammans? Hör av dig och berätta!

KALENDER

@diabetesgbgGöteborgs  
Diabetesförening

Årsmöte
GÖTEBORGS DIABETESFÖRENING  
KALLAR TILL ÅRSMÖTE

Datum:	 Torsdag den 25 mars 2021 klockan 18.00
Plats:	� På grund av läget med covid-19-pandemin  

hålls årsmötet som distansmöte via Zoom.

Motioner till mötet skall ha inkommit till  
kansliet senast den 1 mars.

Vi är tacksamma om du anmäler dig till  
föreningens kansli senast den 22 mars på 
e-post: info@diabetesgbg.se.  
Vid frågor telefon: 031-711 69 54 (mån–tor).

Valberedningen tar gärna emot förslag på personer 
som är intresserade av att hjälpa till i föreningens 
arbete. Kontakta kansliet för mer information.

bild: Freepik.com

Följ oss i sociala medier för mer information,
eller kontakta kansliet vid frågor. 
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FÖLJ OSS PÅ FACEBOOK

UTAN LANSETTER1

DU 
KAN  
GÖRA DET

FLASH GLUKOSÖVERVAKNINGSSYSTEM

Vad betyder tid i målområdet – “Time in Range”?
Tid i målområdet är procentandelen av den tid som en person har en glukosnivå inom sitt målområde.  
Tala med ditt sjukvårdsteam om hur du kan öka tid i målområdet med hjälp av FreeStyle Libre- systemet.

Bilder och simulerade data är endast i illustrativt syfte, det är inte från någon verklig patient. 
1. Skanning av sensorn kräver inte lansetter. 
© 2021 Abbott. FreeStyle, Libre, och relaterade varumärken tillhör Abbott. Övriga varumärken tillhör respektive ägare. ADC-33594 v1.0 01/21.
www.FreeStyle.Abbott · 020-190 11 11 · Abbott Scandinavia AB · Hemvärnsgatan 9 · Box 1498 · 171 29 Solna

www.FreeStyle.Abbott

Målområde
till exempel: 3.9-10.0 mmol/L

Några exempel på tid i målområdet:

0% i målområdet 50% i målområdet 100% i målområdet

10
mmol/L

3.9
mmol/L

10
mmol/L

3.9
mmol/L

10
mmol/L

3.9
mmol/L



”Man skall vara glad åt fötter, 
utan dem man står sig slätt” 
sjöng Birgitta Andersson på 
1960-talet.

Hur är det med dina fötter?  
Du vet väl att du kan göra ett 
enkelt test på din fotstatus.

Gå in på www.myfootdiabetes.se 
och svara på några frågor. 
 Utifrån svaren får du information 
om egenvård, skoråd och risk-
faktorer. Ta med resultatet till ditt 
nästa vårdbesök.
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Minnesgåva
För att hedra minnet av en 
kär vän kan du skänka en 
minnesgåva till Göteborgs 
Diabetesförening. 

Vi har fonder genom vilka vi 
stöttar såväl forskning som 
barn och ungas möjlighet 
att leva ett bättre liv med 
diabetes.

Kontakta vårt kansli så  
hjälper vi dig.

Med start i detta nummer har Gö-
teborgs Diabetesförening inlett ett 
samarbete med Diabetesföreningen 
Västra Götaland och regionens sju 
lokalföreningar utanför Göteborg, 
som vi är väldigt glada för.

Samarbetet innebär att Diabe-
tesbladet i fortsättningen kommer 
att distribueras till alla regionens 
medlemmar, vilket betyder att 
tidningen nu trycks i en större 
upplaga, totalt ca 4 200 exemplar. 
Regionföreningarna kommer i varje 
nummer att få två egna sidor (ett 
uppslag) för specifik information 
till sina medlemmar, se sidan 22-23. 
Det här innebär också att tidningen 
utökas till 24 sidor, vilket betyder 
att vi kan bjuda på ännu mer inne-
håll och aktuell läsning. 

Vi ringde Göran Svensson, som är 
ordförande för föreningen i Kung-
älv-Ale, och som är den som kom-
mer samordna regionföreningarnas 
innehåll i tidningen.

HEJ GÖRAN! 
Varmt välkomna alla lokalföreningar 
i regionen och vad roligt att ha er 
med i tidningen framöver!

Tack, det tycker vi också!

Hur kom idén upp att inleda ett  
samarbete runt Diabetesbladet

När jag först blev ordförande 
i Kungälv-Ale Diabetesförening 
och sedan hamnade i styrelsen för 
regionföreningen var det första jag 
tog upp varför vi, och lokalförening-
arna, inte fanns med i Göteborgs-
föreningens tidning Diabetesbladet. 
Frågan hade diskuterats tidigare 
men nu utsågs ordföranden (Kent 
Olaisson) och jag för att ta upp 
de diskussionerna igen. Vi nådde 
ganska snabbt fram till ett avtal 
med Göteborgsföreningen som vi 
båda var nöjda med. Och, äntligen, 
kommer det första numret ut där 6 
av 7 lokalföreningar, och regionför-
eningen, har med eget material. 
Diabetesföreningen Västra Götaland 

får ett årligt bidrag 
från Västra Göta-
landsregionen baserat 
på hur många medlemmar Diabe-
tesförbundet har i regionen. Det är 
regionföreningen som står för finan-
sieringen av samarbetet.

Vad har ni för förväntningar?
Det vi framförallt vill med samar-

betet är att få en bra och tillförlitlig 
informationskanal som når ut till 
alla våra medlemmar. Och dessut-
om, Diabetesbladet är en bra tidning 
med ett intressant innehåll som alla 
i regionen borde få tillgång till. 

Vad kommer ni berätta om  
i tidningen?

Vad som är på gång i våra fören-
ingar runt om i regionen. Denna 
gång är det många kallelser till års-
möten. Jag hoppas att vi kan ha mer 
blandade aktiviteter att presentera 
redan till nästa nummer. 
anna hoffmeister

Nytt spännande samarbete

INTERVJU



Diabetesbladet #1 • 20218

bemnet har vandrat en lång väg i karriären, från ingen-
jör till sjuksköterska med diabetes som specialitet. Det 
senaste är en magisterexamen inom omvårdnad med 
inriktning diabetes. Samira är fysioterapeut och jobbar 
bland annat med personer med diabetes som fått olika 
komplikationer av sin sjukdom. Ett vasst gäng med 
andra ord. 

en fråga som snabbt dök upp var vilken skillnad det är 
mellan typ 1 och typ 2. Den korta versionen av det är 
att typ 1 är autoimmun och det innebär att kroppens 

AKTIVITETER

Frågestund om  
diabetes typ 2
Med vinden vinande i knutarna var det 
skönt att arrangemanget om diabetes typ 2, 
som hölls den 21 januari, var digitalt.  
Så visst finns det fördelar med video även 
om de flesta föredrar att träffas person-
ligen. De inbjudna gästerna var Bemnet 
Kidane och Samira Mohammadi.
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AKTIVITETER

immunsystem angriper celler, i 
detta fall de insulinproducerande i 
bukspottskörteln. Ännu vet vi inte 
varför och det finns idag ingen möj-
lighet att få igång insulinproduk-
tionen igen utan man måste tillföra 
insulin resten av livet. 

typ 2 innebär att man är insulin-
resistent, det vill säga man produ-
cerar insulin men det räcker inte 
till. Bemnet förklarade vad som 
händer om en person med typ 2 som 
behöver gå ner i vikt faktiskt gör 
det. Man blir inte frisk men man kan 
sänka eller helt ta bort medicine-
ringen. Om man går upp i vikt igen 
kommer behovet av medicinering 
tillbaka. Flera av deltagarna var 
fina exempel på detta. En har idag 
ingen medicinering alls och en har 
minskat sitt intag av insulin med 70 
procent efter att ha gått ner 30 kg. 

så egentligen vet vi vad som behövs 
men ack så svårt det kan vara. Idag 
finns mediciner som kan hjälpa 
till men hur svårt det är att få dem 
utskrivna pratade vi om. På lång 
sikt är det förstås en ren investering 
eftersom mediciner och hjälpmedel 
är dyrt. Alldeles oavsett är ett bättre 
välmående oskattbart. Här finns 
något att jobba med! 

något som bemnet pratade varmt 
om är den kunskap alla behöver för 
att inte riskera att få diabetes typ 
2. Sjukdomen ökar närmast explo-
sionsartat i världen och har stillasit-
tande och snabba kolhydrater i dålig 
kost som bakomliggande orsaker. 
I Sverige ser vi att utlandsfödda 
får sin diabetes tidigare i livet än 
svenskfödda. Bemnet menar att det 
är en kombination av språk, segre-
gation och annan kost som förklarar 
detta. Men samtidigt menar han att 
med kunskap kan man ändra detta 

och han och Samira jobbar mycket 
för att fylla luckor. 

kostfrågor är viktigt för alla dia-
betesformer och typ 2 har numera 
tillgång till dietister i primärvården. 
Det krävs remiss och kunskapen om 
resursen verkar vara sådär ute bland 
primärvårdsläkarna. 

en annan viktig aspekt 
av diabetesbehand-
lingen är att röra 
på sig så mycket 
man kan. Vi fick 
njuta av inspi-
rerande musik 
och Samira som 
visade rörelser 
för uppmjukning av 
kroppen. Så härligt! 
Frågan om ålder i samband 
med både typ 1 och typ 2 dök upp. 
I princip kan man få båda sjukdo-
marna vid vilken ålder som helst om 

de bakomliggande orsakerna finns. 
Men det är ovanligt att få typ 1 vid 
hög ålder. Däremot ser vi en ök-
ning av typ 2 i allt lägre åldrar och 
i större omfattning. Stillasittande 
och dålig kost! Man kan bli galen i 
kassakön när man ser allt läskeblask 
och stora påsar med chips, pommes 

och så vidare.  Nyttig mat behö-
ver inte vara dyrare men 

då krävs det kunskap. 
Inspiration finns att 

hämta från våra 
nya matkulturer! 

det här var för-
eningens första 
digitala event 

och vi tycker att 
det fungerade bra. 

Numera är nästan alla 
intrimmade på tekniken 

och om inte är det lätt att lära. Så vi 
kommer tillbaka med mer.
gunbritt stålberg

Det nya sättet att umgås!
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Att leva med diabetes typ 1 är 
något som kan vara en stor 
utmaning för många. Det är 
en konst att hitta balansen i 
blodsockret medan man håller 
på med allt annat i livet – och 
diabetes tar inga pauser.  
Utmaningen kan bli ännu  
svårare beroende på vad man 
har för jobb. Alla med typ 1 
diabetes känner säkert igen hur 
snabbt blodsockret kan sjunka 
när man gör en fysisk aktivitet.

nu under coronapandemin job-
bar många hemifrån och rör sig 
betydligt mindre än vanligt. Nu 
när jag själv har ett jobb där jag 
inte rör på mig lika mycket som 
innan tänker jag tillbaka på när 
jag jobbade som förskolelärare 
och fritidspedagog, och hur det 
påverkade min diabetes.

Att jobba på en förskola kräver 
redan rätt mycket från en. Man 
måste ha kontinuerlig koll när man 
jobbar i barngrupp, det finns inga 
möjligheter att titta ut genom fönst-
ret och dagdrömma. När jag först 
började jobba på en förskola hade jag 
fortfarande en blocksockermätare 
med teststickor. Detta betydde att 
jag behövde gå ifrån barngruppen 
för att kolla mitt blodsocker. Detta 
kan var väldigt svårt när man är två 
förskolelärare med 12 tvååringar. 
När man känner att blodsockret 
kraschar under ett viktigt moment 

DIABETES PÅ JOBBET

Min erfarenhet:  
Att jobba på förskola

under dagen måste man göra en be-
dömning. Kan jag gå ifrån barngrup-
pen för att hantera hypoglykemin? 
Eller måste jag trycka in några druv-
sockertabletter nu och sedan vänta 
på en lugnare stund när jag kan äta 
något ordentligt? Om jag var på ut-
flykt med barnen var det viktigt att 
de hade rätt kläder på sig och att vi 
hade saker som till exempel vatten 
med oss. Lika viktigt var att jag själv 
var förberedd för utflykten: Var mitt 
blodsocker okej för att gå ut? Hade 
jag saker med mig om det skulle bli 
något problem? Sådana saker gjorde 
ett jobb som redan var tufft, till ett 
jobb som var svårare för mig som 
har diabetes. 

samtidigt fanns det många roliga 
moment när man jobbade på en för-
skola eller fritids och har diabetes. 
Det var en utmaning för mig – bara 
några månader efter jag hade flyttat 
hit från England – när jag skulle 
förklara på svenska vad min insulin-
penna var för något och varför jag 
behövde den. 

Barn är självklart nyfikna och var 
väldigt intresserade av anledning-
en till att jag sprutade mig i magen 
innan jag åt med dem. Frågan om 
detta borde göras någon annanstans 
än framför barnen var inte något jag 
tänkte på riktigt. Mycket lärande i 
förskolor utgår från perspektivet att 
lära barnen allas lika värde, och min 

Bild: Freepik.com
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diabetes såg jag som ett exempel där 
jag kunde prata lite om det. Samtalet 
vid matbordet blev mycket bättre 
och mycket roligare när barnen gav 
sina tankar och perspektiv på min 
diabetes.

nya tekniker i diabetesbehandling 
som jag inte hade tillgång till då kan 
ha en positiv påverkan på dem som 
jobbar i skolor och förskolor idag. 
Till exempel kan en glukosmätare 
med larm hjälpa en lärare som job-
bar i barngrupp att känna sig lugn 
och trygg tillsammans med barnen. 
Jag vet att det hade känts bättre för 
mig om jag visste att min telefon 
skulle larma om mitt blodsocker 
inte var bra, istället för att kontinu-
erligt behöva göra en bedömning om 
jag hade tid att gå och kolla. Dess-

utom hade nya insulinsorter, som 
kan hålla blodsockernivån jämnare 
under dagen, kunnat hjälpa mig att 
undvika hypoglykemi.

det som är tydligt från mina olika 
arbetserfarenheter är att många är 
olika när det kommer till diabetes. 
Jobb där jag har haft chansen att gå 
ifrån min arbetsplats utan att behö-
va kolla att allt är under kontroll har 
gett mig mer frihet på arbetsplatsen. 
Känslan av att vara bunden till rum-
met eller området kan försämras när 
man vet att hälsan kan bli påverkad 
av det. Det jag tycker är viktigast är 
bra kollegor som förstår vad dia-
betes är och som ger dig möjlighet 
att hantera situationen när det inte 
alltid går perfekt.
declan mccann

DIABETES PÅ JOBBET

Declan under en sommarutflykt 
med förskolan.

Barnförsäkring
Vi är glada att du är medlem i Diabetesförbun-
det och genom ditt medlemskap kan du nu även 
försäkra ditt barn genom vår nya egna Barnför-
säkring. 

Våra barn är det dyrbaraste vi har och många tror 
att hemförsäkringen skyddar barnen om de råkar 
ut för sjukdomar eller olycksfall, vilket inte stäm-
mer. Med vår barnförsäkring får barnet ett omfat-
tande skydd  som gäller vid både olycksfall och 
sjukdomar dygnet runt, året om.

Vi välkomnar alla barn 
Inga krångliga hälsodeklarationer behöver fyllas i, 
det enda som behövs är att du som förälder eller 
barn är medlem i Diabetesförbundet och har en 
Olycksfall Special eller Livförsäkring hos oss.

Försäkringen kan tecknas för alla egna barn samt 
bonusbarn som är mantalsskrivna på samma 
adress. Barnförsäkringen innehåller två produk-
ter, dels en olycksfall- och sjukförsäkring som kan 
tecknas för barn från födseln upp till 22 års ålder. 
Den andra produkten är en barnsjukvårdsförsäk-

ring som kan tecknas för barn mellan 3 och 22 
år. Slutålder för båda försäkringarna är längst till 
kalenderåret då barnet fyller 25 år.

Du kan läsa mera på förbundets sida vad som ingår 
och även ladda ner en anmälan om barnförsäk-
ringen. Där finns även fullständiga villkor gällande 
barn-, sjuk- och olycksfallsförsäkring

Läs mer på diabetes.se
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två av de största leverantörerna 
inom pumpvärlden, Medtronic och 
Rubin Medical lanserade båda nya 
insulinpumpar under 2020 med 
liknande funktioner. Syftet med 
de nya pumparna, MiniMed 780G 
från Medtronic och Tandem t:slim 
X2 från Rubin Medical är att de ska 
underlätta vardagen för diabetiker, 
genom deras automatiska insul-
insystem. Personer med diabetes 
ska kunna släppa på kontrollen och 
minska den mentala bördan som 
sjukdomen för med sig. 

minimed 780g från Medtronic lanse-
rades i oktober 2020 och sedan dess 
har många användare börjat med 
systemet i Sverige. Detta är  
ett avancerat Hybrid Cloosed 
Loop-system som innebär att  
pumpen kommunicerar med CGM- 
systemet och justerar insulindose-
ringen automatiskt var femte minut 
gentemot ett valbart glukosmålvär-
de. De valbara glukosmålen är 5,5 
mmol/l, 6,1 mmol/l och 6,7 mmol/l 
och sedan finns det ett temporärt 
mål som till exempel kan användas 

vid träning, som är 8,3 mmol/l. 
– I kliniska studier kan vi se att 

användarna ligger inom målområ-
det i snitt cirka 80 procent av tiden, 
alltså 19 timmar om dygnet. Vår 
erfarenhet hittills i Sverige är att 
de flesta når sitt HbA1c mål tack 
vare glukosmålet på 5,5 mmol/l och 
autokorrektionerna, som minskar 
medelglukosvärdet, säger Stefan 
Berntsson, produktspecialist på 
Medtronic. 

för användarna innebär MiniMed 
780G att de ska uppskatta kol-
hydrater vid måltider och kali-
brera sensorn var tolfte timme, 
men Medtronic väntar just nu på 
CE-märkning av det nya CGM-sys-
temet till MiniMed 780G som blir 
kalibreringsfritt.  

– Användarna tycker att syste-
met är effektivt och att automa-
tiseringen leder till färre beslut 
dagligen och att de upplever att de 
får bättre nattsömn utan larm och 

AKTUELLT

Nytt inom pumpvärlden
De tekniska hjälpmedlen för diabetiker utvecklas år 
efter år. I slutet av 2020 kom två nya insulinpumpar 
som ska förbättra diabetikers målvärden och HbA1c 
med hjälp av ett automatiskt insulinsystem. 

Ida Berntsson och Stefan Berntsson är glada användare av MiniMed 780G-systemet. 
Bild: Privat. 

Insulinpumpen 780G går att koppla  
samman med en app i mobiltelefonen.  
Bild: Medtronic 
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avbrott, vilket har lett till ökad 
livskvalitet, säger han. 

stefan har själv typ 1-diabetes 
sedan 1987 och har använt olika 
insulinpumpar sedan 2007, men 
nu har han under några månader 
använt MiniMed 780G. 

–  Det har fungerat väl under tiden 
som jag haft pumpen och jag har 
bättre värden till mindre ansträng-
ning. Men det tog några veckor att 
vänja sig vid den och släppa ansva-
ret. Innan denna pump förstod jag 
inte riktigt hur mycket man gjorde 
tidigare, säger han. 

Han fortsätter att berätta om för-
ändringarna han har upptäckt med 
pumpen:

–  Även nätterna är nu väldigt bra 
och det är sällan man väcks av låga 
värden och jag tittar mindre och 
mindre på pumpen ju längre tiden 
går. Det jag uppskattar mest med 
pumpen är autokorrigeringen för 
den räddar upp många värden, säger 
Stefan Berntsson. 

ida berntsson, 24 år är dotter till 
Stefan och använder också MiniMed 
780G-systemet. Hon har haft typ 
1-diabetes sedan 2006. Även Ida har 
fått bättre värden och är mycket 
nöjd med sin nya pump och upplever 
att hon nu har mer tid att lägga på 

annat än sin sjukdom. 
– Tidigare har jag lagt myck-

et tid på att kontrollera mitt 
blodsocker och korrigerat 
mycket själv men nu har 
jag mer ledig tid och har 
knappt tänkt på pumpen. 
Jag kollar heller knappt 
mitt värde mellan målti-
der och det är en sådan lyx 
att inte behöva lägga mycket 
tid. Man låter pumpen göra sin 
grej och den fixar det på ett bättre 
sätt än vad jag själv lyckades göra 
tidigare, säger Ida Berntsson. 

rubin medicals pump, Tandem t:slim 
X2 har en Control-IQ-teknologi och 
en Basal-IQ-teknologi som tillsam-
mans med CGM:s glukosvärden au-
tomatiskt ökar, minskar och pausar 
insulindoseringen. Genom detta 
förebyggs höga och låga glukosvär-
den och tiden inom målområdet 
som är mellan 3,9–10 mmol/l ökar. 
Pumpen kräver ingen kalibrering, 
utan den tar alla sina doserings-
beslut på egen hand utifrån olika 
inställningar.

– Pumpen är oerhört precis i sina 
värden och doseringsbeslut och 
det överraskade mig och gör att jag 
kan lita på att allt stämmer. Vilket 
leder till mindre frustration för mig 
och jag skulle vilja säga att det är så 
bra det kan vara idag när det gäller 
min sjukdom, säger Simon Persson, 
pumpanvändare. 

simon persson, 28 år har haft dia-
betes sedan 2008 och under tre må-
naders tid har han använt Tandem 
t:slim X2 och han upplever en stor 
lättnad och bättre blodsockervärden 
med insulinpumpen. 

– Jag kan låta tekniken själv göra 
jobbet större delen av dagen och 
den senaste månaden har jag haft 
84 procent inom målområdet. Det 

AKTUELLT

Tandem t:slim X2 har en lättanvänd 
touchscreen i färg, som gör det enkelt  
för användaren att använda pumpen.  
Bild: Privat. 

är fantastiskt skönt att slippa små-
justeringar och att man får larm vid 
för högt eller för lågt blodsocker, 
säger han. 

Simon fortsätter att berätta om 
det minskade ansvaret som pumpen 
för med sig;

– Under en dag tar jag bara upp 
pumpen någon gång annars ligger 
den i byxfickan för jag litar på att 
den larmar om något inte stäm-
mer. Vid exempelvis träning är det 
oerhört skönt att veta att värdena 
är bra, eftersom det annars kan 
svänga mycket vid träning. Jag 
känner mig trygg varje gång vid 
en springtur och det är en lättnad, 
säger han. 

efter simons sju år med olika 
pumpar tycker han att alla som har 
chansen borde testa att använda 
pump och att man inte ska oroa sig 
över att något är fäst vid kroppen. 

– Jag vande mig snabbt efter min 
första pump och jag upplevde inte 
alls att man skulle känna sig sjukare. 
Jag kände tvärtom att det gav mig 
frihet och att pumpen är fäst vid 
kroppen glömmer man snabbt, och 
det blir vad man gör det till, säger 
Simon Persson. 
felicia johansson

Simon Persson tycker att det är 
oerhört skönt att slippa sticka
sig i fingret med den nya pumpen,
Tandem t:slim X2.
Bild: Privat. 
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Vad är tandköttssjukdom?
Tandköttssjukdomar uppstår när plackbakterier ansamlas 
runt tandköttet och tänderna1, 2 och irriterar tandköttet, vilket 
leder till inflammation, blödningar vid tandborstning, svullnad 
och ömhet, samt till dålig andedräkt (halitosis). Både diabetes 
och tandköttssjukdom har inflammatoriska orsaker3. Den 
systemiska inflammation som uppstår vid parodontit bidrar till 
inflammationer hos personer med diabetes.

Studier har visat att det finns en tydlig ömsesidig 
koppling mellan diabetes och tandköttssjukdomar, 
i synnerhet den mest allvarliga formen, parodontit 
(tandlossning).

Hur kan tandköttssjukdomar leda till bristande glykemisk 
kontroll? 

Om tandköttsvävnaden försvagas kan plackbakterier sprida sig till 
resten av kroppen via blodet. Förekomsten av bakterier i kroppen triggar 
immunförsvaret på så sätt att insulinresistensen förstärks. Därmed 
blir blodsockernivån svårare att kontrollera och de diabetesrelaterade 
komplikationerna kan förvärras4, 5.
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Kära diabetesföräldrar,  
hur mår ni egentligen?
första gången frågan slog mig var 
under en föreläsning som handlade 
om utbrändhet bland föräldrar till 
barn med diabetes. Runt omkring 
mig i salen såg jag trötta och oroliga 
ansikten. De omvittnade sömnlösa 
nätter och en oavbruten oro för bar-
nets blodsockernivåer. För att inte 
tala om befarade komplikationer 
i framtiden. Där satt jag, som levt 
med diabetes typ 1 i nästan fyrtio 
år, och tänkte att vilken tur att jag 
ändå slapp bli förälder till ett barn 
med diabetes idag – det verkar vara 
så förfärligt jobbigt! Men varför har 
det blivit så här?

jag började fundera på saken och 
jämförde dagsläget med min egen 
uppväxt. Jag var sju år gam-
mal och hade inledningsvis 
ingenting annat att gå på än 
urinstickor. Sjönk blodsockret 
märkte jag eller min omgivning 
det genom de kända tecknen: 
blekhet, darrningar, förvirring, 
aggression. Gick blodsockret 
upp blev jag torr i munnen, 
rödblossig om kinderna och på 
något sätt trög i huvudet. Jag 
hade inga apparater som pep 
och skulle kalibreras. Men så 
hade jag heller ingen kontinuer-
lig koll på blodsockret.

2020 kom boken När livet sväng-
er. Författarna är psykologer, 
tillika diabetesföräldrar. De 
har utgått från såväl sina egna 
erfarenheter som intervjuer och 
forskningsrapporter när de tagit 
sig an de många frågor som finns 
när livet välts på ända och man 

behöver ta sig an tillvaron med sitt 
barn på ett helt annat sätt. Här 
beskrivs just den oro och frustration 
som jag tyckte mig se i föreläsnings-
salen. 

I boken tar de bland annat upp 
något som jag har funderat över:  
Hur påverkas man, både som barn 
och förälder, av att vara konstant 
uppkopplad till en teknik som 
kontinuerligt följer varje svängning, 
utifrån ett riktvärde på 4-8 mmol/l? 
Vet ni hur svårt det är att ligga på 
dessa nivåer, undrar jag utifrån 
mina egna erfarenheter. Gymnas-
tiklektioner, raster med lek, känslor 
som går upp och ner. Och så dess-
utom med en teknik som piper och 
markerar.

i mitt arbete på Göteborgs Dia-
betesförening får jag med jämna 
mellanrum telefonsamtal från 
oroliga föräldrar. Jag är tacksam att 
de ringer. Inte för att vi någonsin 
kan lämna några medicinska råd – 
det är det enbart vårdgivare som ska 
göra – utan för att jag kan berätta 
för dem om att leva med diabetes 
i snart fyra decennier. Kanske har 
de ett nydebuterat barn, kanske en 
trotsig tonåring. Eftersom jag har 
varit med om allt det där – barn- 
domen, tonåren, skolgången, univer-
sitetsstudierna, arbetslivet, sökand-
et efter att hitta ett liv jag vill och 
kan leva som den person jag visat 
mig vara – så kan jag berätta att det 
värsta som kan hända i livet inte är 
att behöva göra en laserbehandling. 
Det har jag gjort. Jag har också fått 
hjälp med smärtorna i fötterna. 
Snälla föräldrar, ni förstör inte era 
barns liv om ni inte har full koll, 
dygnet runt, med värden mellan 
4 och 8 mmol. Även om man ska 
lyssna noggrant till medicinska 
råd och rön, är livet mer än att ha 
en frisk kropp. Det är åtminstone 
min erfarenhet. 
hanna bohman

Skulle du som förälder 
vilja komma i kontakt 
med personer som 
har levt en längre tid 
med diabetes typ 1?
Hör av dig till oss!

BOKTIPS
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Namn: Hanna Svensson
Ålder: 37 år
Typ av diabetes: Typ 1, sedan 1989
Behandling: Omnipod och Dexcom G6

Träning/Aktivitet:  
I dagsläget är det långfärdsskridskor 
som gäller. Annars mest friluftsliv och 
ridning, tyvärr inte så mycket puls- 
höjande träning som jag önskar mig.

Det bästa med långfärdsskridskor?
Att komma ut i friska luften och se 
vackra vyer är det absolut bästa,  
samt att jag mår bättre av det.

Tips kring mat och insulin i samband  
med skridskoåkning:
Jag tycker att det är svårt med blod-
sockerkontrollen när jag rör mig, men 
jag försöker att inte se det som ett hin-
der och håller på rutinerna, annars blir 
jag för lat och tränar inte som planerat. 

Ett tips är att alltid ha med sig gele- 
godis (eller druvsocker), oavsett längd 
på träningen. 

Ett annat tips är att fylla på med kol- 
hydrater under träning/friluftsliv,  
snarare än att justera insulinnivåer.

Hur tränar eller håller du dig i rörelse? 
Vill du dela med dig av dina tips och erfarenheter på denna sida,  
hör gärna av dig till oss! 

#diabeteskampen

Träningsinspiration

– så här gör jag

TRÄNINGSINSPIRATION
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FRÅGA VÅRA EXPERTER

Vad gäller kring vaccination mot covid-19?

Vår expertpanel svarar på dina funderingar! 

veronica broström, 
legitimerad dietist

bemnet kidane, 
distrikts- och diabetessjuk-
sköterska med magisterexamen  
i omvårdnad

katarina eeg-olofsson
med dr, överläkare

gunilla johnson, 
medicinsk fotterapeut

Många medlemmar har hört av sig till oss i föreningen och undrar 
vad som gäller för personer med diabetes och vaccination mot 
covid-19? Är personer som har diabetes en prioriterad grupp?   
Ska man själv ta kontakt med sin vårdgivare eller kommer det  
en kallelse?

Fråga Vad funderar du över när
det gäller din diabetes?

Skicka in din fråga till info@diabetesgbg.se

Vi frågade Katarina Eeg-Olofsson om hon vet 
vad som gäller, men vid denna tidnings press-
läggning fanns egentligen inte mer informa-
tion än det som finns att läsa på 1177.

– Målet är att alla med diabetes ska vaccineras 
mot covid-19 så fort som möjligt. Vi ska prioritera 
de personer som har högst risk det vill säga de som 
är över 70 år och de som har diabetes med någon 
komplikation. Dessutom ska de personer som har 
någon annan sjukdom som till exempel hjärt-kärl-
sjukdom eller högt blodtryck, också prioriteras. 

Vi vet i dagsläget inte var vaccinationerna kom-

mer att ske, om det blir på särskilda vaccinations-
mottagningar eller inom primärvården. Så fort 
vi får besked kommer vi gå ut med information 
och min gissning är att personer som prioriteras 
kommer att få en kallelse eller erbjudas möjlighet 
att boka tid för vaccination.

Det kommer nog att skilja sig något runt om i re-
gionen hur logistiken för vaccinationerna kommer 
ske. Det vi vet är också att vaccinationerna har 
kommit igång bland prioriterad vårdpersonal på 
sjukhusen, i första hand personal som arbetar med 
intensivvård och akutsjukvård.
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Pengar att söka ur
Göteborgs Diabetesförenings
fonder

FONDER

BARN OCH UNGDOMSFONDEN
Man kan söka till vårdbehövande barn och ungdo-
mar upp till 25 år som har diabetes och som varit 
medlem minst ett år. Man kan söka löpande under 
året. Beslut tas två gånger per år, den 30 juni och 
den 30 november. Därefter kommer besked till den 
sökande.

REKREATIONS- OCH  
HJÄLPMEDELSFONDEN
Bidrag ur denna fond lämnas till vila, rekreation  
samt hjälpmedel för diabetespatienter. Läkarintyg 
kan behövas för att styrka sambandet mellan diabe-
tes och aktiviteten. Man skall ha varit medlem minst 
ett år för att kunna ansöka. Man kan söka löpande 
under året. Beslut tas två gånger per år, den 30 juni 
och den 30 november. Därefter kommer besked till 
den sökande. 

UTVECKLINGS-
FONDEN
Fonden har till uppgift 
att lämna bidrag till 
läkare inom Göte-
borgsområdet för ut-
vecklingsverksamhet 
inom diabetesvården 
och därmed samman-
hängande studieresor. 
Fonden skall stödja 
praktiskt kliniskt 
utvecklingsarbete med 
icke forskningsverk-
samhet av grundforsk-
ningskaraktär. 

Ansökan skall 
lämnas senast 1 
november efter att 
styrelsen senast den 15 
september har med-
delat sjukvården inom 
Göteborgsområdet 
hur stort belopp det 
står till förfogande för 
årets utdelning.

INGER HULTMAN 
M.FL. FOND
Fonden har till uppgift 
att lämna bidrag till 
forskning rörande 
sjukdomen diabetes.

Ansökan göres se-
nast den 1 november. 
Senast 15 december 
beslutar styrelsen i 
Göteborgs Diabetes-
förening vilka ansök-
ningar som beviljats.

HJÖRDIS- 
STIPENDIET
Stipendiet skall utgå 
till personal inom 
vården för att för-
bättra villkoren för 
diabetiker.

Ansökan skall vara 
föreningen tillhanda 
senast den 1 novem-
ber. Diabetesförening-
en skall ha tagit beslut 
senast den 1 december 
och meddela stipen-
diaten.

Bidrag som Göteborgs Diabetesförening 
får genom arv och gåvor samlas i 
fonder vars avkastning delas ut i 
form av stipendier. 

Medel ur fonderna kan sökas av medlemmar i Göte-
borgs Diabetesförening, av läkare inom Göteborgs-
området, av övrig vårdpersonal samt till forskning 
inom diabetes. 

Läs mer nedan om de olika fonderna och vilka reg-
ler som gäller för ansökan till respektive fond. Mer 
information och ansökningsblanketter hittar  
du på diabetesgbg.se 

Välkommen med din ansökan!

Styrelsen
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KULTUR

Välkommen med din ansökan!

Styrelsen

Pandemin satte käppar i närmast alla hjul och vi har levt begränsade liv i 
nästan ett år. Hur ska man göra för att finna inspiration mitt i allt detta?  
Man måste vara restriktiv i kontakten med människor, museerna är stängda, 
butiker bör man inte besöka… Varför inte gå på upptäcktsfärd i ditt eget hem. 
När tänkte du exempelvis senast på vad som faktiskt hänger på dina väggar?

under mina studier i  
etnologi fick jag upp ögo-
nen för hur många lager av 
berättelser man kan utläsa 
av det tillsynes mest tri-
viala i tillvaron. Många av 
oss utformar förvisso våra 
hem med stor medveten-
het, inspirerade av inred-
ningsmagasin eller annat. 
Andra av oss tycker att det 
inte är särskilt märkvär-
digt hur det ser ut hemma. 
Vadå, vad som hänger 
på mina väggar är väl 
inget att orda om, kanske 
du tänker, det har alltid 
hängt där! Men ta dig 
en noggrann titt: Varför 
hänger just den där tavlan 
just i hallen? Varifrån har 
du fått den? Till vilken del 
av ditt liv kan du associera 
den? Till vilka människor?

jag ser mig omkring i 
mitt vardagsrum. Blicken 
faller på en stor tavla. En 
man med sorgsna ögon 
blickar introvert mot 
något bara han känner till. 
Varför hänger den där? 
Jo, just det: jag besökte 
vid tillfälle en utställning 
om Henrik Allerts konst 

tillsammans med min 
far på Falköpings muse-
um. Jag blev omedelbart 
mycket berörd av man-
nens ansikte. På grund av 
mina föräldrar hade jag 
redan tidigare följt såväl 
Henrik Allert som hans 
hustru Gerds konstverk. 
Men just denna tavla 
väckte ett medlidande 
hos mig. ”Näckens bror”, 
heter den. Och nu hänger 
den på väggen vid sidan av 
gungstolen. 

på en annan vägg kan man 
se en häst ströva omkring 
i en hage under fullmå-
nens sken. Hagen kunde 
vara hämtad ur en barn-
bok, glad och färggrann. 
Men det är någonting 
över hästens ansikte som 
bryter mot det intrycket, 
något obehagligt. Kon-
trasten är fängslande. Just 
detta är något som i hög 
grad präglar Wilhelm Boh-
mans konst: en naivistisk 
grundton, men där någon-
ting absurt bryter av. Det 
är svårt ibland att förstå 
varför man reagerar som 
man gör på olika saker, 

men denna kombination 
av färg och obehag gör 
mig på gott humör.

slutligen går jag in på to-
aletten. Där hänger hon på 
väggen, den snälla tanten 
som jag i min barndom 
satt och iakttog från bad-
karet. Jag undrade då vad 
hon tänkte på. Med andra 
ord var mästerverket 
Mona Lisa för mig en snäll 
tant på toa, innan jag för-
stod vem hon var. Än idag 
hänger hon på min toalett. 
Jag skulle inte kunna 
tänka mig något annat. 
Tidigare levnadspartners 
har bara fått försona sig 
med detta faktum. Mina 
vänner skulle inte känna 
igen sig om hon inte häng-
de där hon ska. Hur blir 
det på det här sättet?

mina exempel skrapar 
förstås bara på ytan av allt 
det man skulle kunna utlä-
sa. Men tänk att du skulle 
bjuda in en främling som 
vill höra vad dina väggar 
har att berätta. Hur skulle 
den berättelsen lyda?
hanna bohman

Upptäcktsfärd

Näckens bror av  
Henrik Allert

Mona Lisa av Leonardo da 
Vinci. OBS! ej original. 

Sjövägen 8 av Wilhelm 
Bohman
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himla bra – det är enkel och smidig 
mat där man själv väljer hur högt 
man vill lägga ribban. 

Grytan kan antingen stå och 
puttra för sig själv i godan ro eller gå 
fort och göras väldigt enkel. Den kan 
också få ta tid på sig och komplet-
teras med massor av goda tillbehör. 
Det är det som gör grytor så mångsi-
diga och användbara. 

På nästa sida delar  
Madeleine med sig av receptet  

på sin goda Musselgryta

I Landleys kök finns flera härliga 
recept för den som har diabetes.

– Det stämmer bra att jag har en 
del diabetesanpassade recept i blog-
gen. Det var faktiskt av en slump 
som jag upptäckte att det fanns 
många likheter med GI-metoden, så 
jag tyckte det kunde vara hjälpsamt 
att tagga upp dessa recept. 

Madeleine delar också med sig 
av enkla tips om man vill anpassa 
recepten för sin diabetes. 

– Har du diabetes eller äter enligt 
GI-metoden, skippa kokt potatis och 
potatismos och byt mot exempelvis 
kål eller rotsaker. Bönor och linser 
är också utmärkta komplement.  
Istället för vitt ris kan man ta 
quinoa, hela gryn eller korn, alterna-
tivt ris av ärtor och linser. Det vita 
brödet byter man mot ett fiberrikt 
bröd med lågt GI.

Landleys kök

foto: magnus skoglöf

– Att laga mat är något av det bästa 
jag vet, säger Madeleine. Det var 
också därför jag för tio år sedan 
startade en blogg som skulle handla 
om mat. Om någon på den tiden 
hade sagt att den skulle bli en av 
Sveriges största matbloggar hade jag 
antagligen skrattat, för då handlade 
det bara om att spara mina recept 
– och enkelt kunna dela dem till 
andra.

I höstas kom hennes kokbok Gry-
tor – lättlagat till vardag och helg.

– Jag har alltid haft en förhopp-
ning om att det jag lagar ska inspi-
rera andra och få fler att våga ta ut 
svängarna i köket. Å andra sidan är 
jag mycket väl medveten om att alla 
inte delar min passion för matlag-
ning. En del tycker ju nämligen att 
matlagning bara är ett onödigt ont. 
Kanske är det då som grytor är så 

Madeleine Landley ligger bakom en av Sveriges största matbloggar, 
Landleys kök. I sin blogg vill hon inspirera med goda recept, tips och 
smarta knep i köket samt hjälpa oss att laga enklare vardagsmat 
såväl som annorlunda recept till helg och fest.
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Musselgryta med soltorkade tomater, 
sriracha och rostad lök

Musselgryta, eller moules som det också kallas tack vare belgarna,  
är en festlig och lite pillig rätt att njuta av till helgen. 
Det pilliga behöver inte vara negativt utan är snarare socialt och  
avslappnande samtidigt som man mumsar på den goda middagen. 
Idag är vi ju ganska stressade så varför inte låta ätandet ta lite tid? 

4 PERSONER
2 nät musslor 
2 schalottenlökar 
1 burk kronärtskocks- 
bottnar (à 400 g) 
8 bitar soltorkade  
tomater 
smör 
3 stora vitlöksklyftor 
2 tsk dijonsenap 
2 tsk srirachasås 
6 dl vitt vin 
4 dl vispgrädde 
salt 
1/2 dl rostad lök 
1/2 dl hackad dill 

TILLBEHÖR
Fullkornsbröd

Recept och foto:
Madeleine Landley

gnugga musslorna rena med en borste eller en scotch brite under rinnande,  
kallt vatten. Dra bort skägget och skrapa bort smuts. Kasta de musslor som  
har trasigt skal, de som är öppna och inte sluter sig när du knackar på dem. 

skala och hacka schalottenlök, kronärtskocksbottnar och soltorkade tomater. 
Smält en klick smör och låt schalottenlöken mjukna på medeltemperatur.  
Lägg i kronärtskocksbottnar tillsammans med skalad och hackad vitlök när löken 
börjat mjukna. Låt det fräsa någon minut och tillsätt soltorkade tomaterna.  
Låt fräsa ytterligare en minut under omrörning. 

dra upp värmen och slå på vin och grädde. 

låt koka kraftigt i 5 minuter. Lägg ner musslorna och låt koka kraftigt under lock 
i ytterligare 5 minuter. Rör om efter halva tiden. Kolla att alla musslorna öppnat 
sig och släng dem som inte gjort det. Smaka av med salt. Strö över rostad lök och 
hackad dill. Servera med grovt fullkornsbröd.

RECEPT
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INFORMATION FRÅN REGIONENS 
ÖVRIGA FÖRENINGAR

Hej alla i Västra Götalands  
lokalföreningar och Ett Gott Nytt År!

Hoppas Ni har det så bra det kan vara i dessa 
pandemidagar. Föreningslivet är sig inte likt just 
nu, inget fungerar som det ska. Möten får hållas 
utomhus eller via dator och telefon.

Vi får följa Folkhälsomyndighetens rekom-
mendationer och hoppas på att det snart ska 
vara över.

Länsföreningen i Västra Götalandsregionen 
har som syfte att hjälpa lokalföreningarna och 
personer med diabetes i regionen. Denna sats-
ning på tidningen är ett sådant exempel.

Vi delar också ut en bok av docent och över-
läkare Ragnar Hanås till alla nydebuterade 
typ-1:or under 18 år i länet. Mer information om 
länsföreningen blir det i kommande nummer.

Hoppas Ni ska trivas med tidningen!
kent olaisson
ordförande
diabetesföreningen västra götaland

VÄSTRA GÖTALAND
Diabetesföreningen Västra Götaland är en paraplyor-
ganisation för de åtta lokala diabetesföreningarna i 
regionen. Vi får ett generöst årligt bidrag från Västra 
Götalandsregionen till vår verksamhet. Förutom att 
stötta de lokala föreningarna anordnar vi bland annat 
årliga Diabetesting, vi stöttar också diabetesbarnlägren 
som anordnas varje år, dock inte i år.

Vi har även årliga möten med våra grannregioner, 
Värmland och Örebro, där vi utbyter erfarenheter och 
tar upp aktuella frågor. I år är det till exempel Riksstäm-
ma där det kan vara bra att tala med en större röst än 
bara en region. Ordföranden i föreningen, Kent Olais-
son, sitter med i valberedningen.

Vi är även representerade i andra viktiga sammanhang 
som till exempel Funktionsrätt Västra Götaland och 
Regionalt processteam diabetes.

KUNGÄLV ALE
KALLELSE TILL ÅRSMÖTE
Plats: Utomhus vid Kvarnkullens huvudingång
Datum: Söndag den 21 mars 2021
Tid: 11.00
Alla handlingar finns tillgängliga på föreningens  
hemsida senast en vecka innan mötet, 
www.diabetes-kring-alven.se

Välkommen/Styrelsen

Kontakta gärna ordföranden Göran Svensson 
tel: 0793-473 420, e-post: gorans@gorans.se

MARIESTAD MED OMNEJD
Diabetesföreningen i Mariestad med omnejd sliter,  
likt många föreningar, med att hålla igång någon form 
av verksamhet i dessa pandemitider. Någon utåtriktad 
verksamhet att tala om har vi inte haft sedan årsmö-
tet i mars 2020. Dock har vi kunnat hålla igång viss 
verksamhet. Bland annat delar vi ut tidningen ”Allt om 
Diabetes” på våra sjukhus och vårdcentraler och att 
de är omtyckta märks på att de försvinner ganska fort 
från väntrummen. Förhoppningsvis har det gett oss och 
Diabetesförbundet några nya medlemmar och de tackar 
vi ju inte nej till då vi har en svagt nedåtgående trend i 
föreningen. Styrelsen har också gått igenom och sorterat 
alla föreningshandlingar sedan 1974.

Vad 2021 kommer att innebära för föreningsverk-
samheten är svårt att uttala sig om.  Vi följer Folkhäl-
somyndighetens och Diabetesförbundets råd.

för diabetesföreningen i mariestad med omnejd
håkan fernström Styrelsen 2020: Göran, Lisbeth, Yvonne, Karin, Olle



Diabetesbladet #1 • 2021 23

UDDEVALLA MED OMNEJD
KALLELSE TILL ÅRSMÖTE
Vi planerar att genomföra vårt årsmöte den 17 mars 
2021 kl. 18.00. Motioner som ni önskar få behandlade på 
årsmötet ska vara kansliet tillhanda senast den 2 mars 
2021. Årsmöteshandlingarna kommer att kunna läsas på 
vår hemsida i början av mars. 

Under våren hoppas vi kunna genomföra några aktivite-
ter: Vi träffas och grillar, föreläsning av diabetessjukskö-
terska från Dalabergs Vårdcentral samt en våravslutning 
på Nordkrokens Sommarhem på Vargön. 

Telefon till kansliet (Lena): 0760-051 825

FALKÖPING TIDAHOLM
På grund av rådande pandemi är vi tvungna att flytta 
vårt årsmöte som vi planerat i slutet av februari.  
Vi hoppas kunna genomföra mötet en månad senare.  
Tid och plats meddelas via mail och/eller brev.

Är någon intresserad av att vara med i vår styrelse, så 
hör av er via mail: df.fkg.tidaholm@gmail.com eller ring 
vår föreningstelefon 072 394 90 66 så meddelar vi valbe-
redningen. Viss ersättning utgår.
styrelsen
heléne källermark svensson
ordförande i diabetesföreningen falköping-tidaholm

BORÅS MED OMNEJD
KALLELSE TILL ÅRSMÖTE
Onsdagen den 17 mars klockan 18.00.
Efter mötet bjuds det på fika.
Motioner skall vara styrelsen tillhanda senast  
den 3 mars. Skicka dem till:
Diabetesföreningen i Borås med omnejd
Viskastrandsgatan 5, 506 30 Borås

FIKATRÄFFAR PÅ CAFE SIMON
träffa andra med diabetes och samtidigt få ett ansikte på 
någon i styrelsen. Vi planerar för två fikaträffar i vår:
Onsdagen den 24 februari kl 15–16.30
Onsdagen den 14 april kl 15–16.30
Träffpunkt Simonsland, Viskastrandsgatan 5
Ingen anmälan – Välkomna!

NORRA ÄLVSBORG
KALLELSE TILL ÅRSMÖTE
Plats: Digitalt
Datum: 28 februari 2021
Tid: 15:00
Motioner skall vara föreningen tillhanda senast den 14 
februari. Dagordning och handlingar kommer att finnas 
tillgängliga via föreningens hemsida.

För att kunna ansluta till årsmötet behöver du anmä-
la dig senast den 20 februari via föreningens hemsida 
www.diabetesna.se

Vid frågor kontakta oss via info@diabetesna.se eller 
0520-390 65.
styrelsen
monica, anna, eva, siw och björn

Fikapaus vid vår resa till Borås djurpark

Vattenbäraren med Tidaholms bokhandel i bakgrunden
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Nu kan du som använder Tandem t:slim X2™ insulinpump få den nya Control-IQ™-teknologin 
som mjukvaruuppdatering. Tillsammans med Dexcom G6 CGM ger Control-IQ™-teknologi 

automatisk justering av insulindoseringen. Systemet hjälper till att förebygga och minimera 
höga och låga glukosnivåer och ger dig mer tid inom målområdet (3,9-10 mmol/l). 

 Med den kostnadsfria demoappen t:simulator™ kan du testa funktionerna i insulinpumpen 
Tandem t:slim X2™ och välja mellan alternativen Control-IQ™-teknologi och Basal-IQ™-teknologi.
 

För nya Tandem-användare finns pumpar med Control-IQ™-teknologi redan tillgängligt.
Prata med din diabetesmottagning om vilket alternativ som passar dig bäst!

www.rubinmedical.se

Nyfiken på nya Control-IQ-teknologin?
Testa i din mobil! 

Basal-IQ™
teknologi

Control-IQ™
teknologi

Ladda ner på

GÖTEBORGS DIABETESFÖRENING
MELLANGATAN 1
413 01 GÖTEBORG


