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Välkommen till flash glukosmätning 
Med FreeStyle Libre Systemet kan du och ditt barn 
kontrollera glukosvärdet utan rutinmässiga fingerstick.2

Läs mer på www.FreeStyleLibre.se 

Varför sticka när du kan skanna?2

NU GODKÄND FÖR ÅLDRARNA 4-17 ÅR*

*Indikationen för barn (4–17 år) är begränsad för de som övervakas av en anhörigvårdare som är över 18 år. Anhörigvårdaren ansvarar för att hantera eller hjälpa barnet 
 att hantera FreeStyle Libre Flash glukosövervakningssystem och även för att tolka eller hjälpa barnet att tolka resultaten från FreeStyle Libre.
1Skanna sensorn kräver inga lansetter.
2 Ett fingerstickstest med en blodglukosmätare krävs under tider med snabbt ändrande glukosnivåer då glukosnivåerna i den interstitiella vätskan inte riktigt återspeglar 
blodglukosnivåerna, eller om systemet rapporterar hypoglykemi eller överhängande hypoglykemi, eller när symtomen inte överensstämmer med systemets avläsningar.

 
FreeStyle and related brand marks are trademarks of Abbott Diabetes Care, Inc. in various jurisdictions. Rev 1, SEFSLibre160034, Feb 2016
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Sänd gärna in material eller tipsa redaktionen. Skriv helst i Word och 
skicka med e-post. Var vänlig skicka ditt material senast 11 aug. Vi 
förbehåller oss rätten att redigera inkomna texter enligt journalistiska 
principer. Eftertryck förbjudet utan skriftligt medgivande från redak-
tionen. Redaktionen ansvarar ej för icke beställt material. Göteborgs 
Diabetesförening tar inte ansvar för varans lämplighet vad gäller pro-
dukter/tjänster på betald annonsplats.

Öppettider:	 Tisdag och torsdag 09.00–17.00
                     	 Lunch  12.00–13.00

Adress: 	 Mellangatan 1,  
	 413 01 Göteborg

Telefon:	 031-711 69 54 

E-post: 	 goteborg@diabetes.se

Plusgiro: 	 48 722-3

Bankgiro:	 5452-3873

Hemsida: 	 www.diabetesgbg.se

Nästa nummer:	 �av DiabetesBladet utkommer  
den 9 september

Ansvarig utgivare: 	 Håkan Forsell

Redaktion: 	 �Håkan Forsell, Marlene Eriksson,  
Monica Ullbrandt, Kent Olaisson

Annonsansvarig: 	 Annika Helmersson

Grafisk form & Tryck: 	Litorapid Media AB

Omslagsbild:	 ��Vitryggig hackspett 
Tom Svensson/Nordens Ark

trevlig vår, mitt namn är Håkan Forsell och 
jag skall försöka leda denna förening de närms-
ta två åren. Till min hjälp har jag fr.o.m. mars 
en ny styrelse bestående av ledamöter med både 
typ 1 och typ 2 diabetes (bilder på alla finns 
längre in i tidningen). 

Vill härmed passa på och tacka Monica Ull-
brandt för väl genomförda år som ordförande. 

Under 2016 kommer vi arbeta framför allt med 
diabetes i skolan samt med att belysa proble-
men för typ 2 diabetiker. 

Alla är välkomna att skriva i tidningen. 
Vi hörs och syns.

håkan 
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5 Kick-off för unga

6 Kock och diabetiker

7 Nordens Ark
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9 Årsmöte
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KALENDARIUM
Om inte annat anges skall anmälan till aktiviteter göras till kansliet på telefon: 031-711 69 54  
eller på mail: goteborg@diabetes.se 

15 MAJ 
Diabetes i skolan kl. 11.00–14.00 
Vi arbetar vidare på temat hur vi kan förbättra  
situationen i skolan för våra barn med diabetes.  
Läs mer på sid 19.
Anmälan görs till kansliet. 
e-post: goteborg@diabetes.se eller tel. 031-711 69 54.

26 MAJ
Vägen till ett hälsosammare liv kl. 18.00 
En föreläsning om vägen från fetma - att göra en yttre 
och inre hälsoresa för att undvika följdsjukdomar.  
Läs mer på sid 12.
Anmälan görs till kansliet senast 19 maj. 
E-post: goteborg@diabetes.se eller tel. 031-711 69 54.

2 JUNI
Diabetessjuksköterskan Thor Ulnes 
informerar kl. 18.00
Thor Ulnes föreläser om typ 2 diabetes och du kan  
passa på att ställa frågor. Läs mer på sid 21.
Anmälan görs till kansliet senast 26 maj. 
E-post: goteborg@diabetes.se eller tel. 031-711 69 54.

11 AUGUSTI-14 AUGUSTI
Egenvård i vardagen 
I år kortar vi egenvårdsveckan till ett veckoslut i augusti, 
vi kommer att vara på Folkhögskolan i Ljungskile.  
Läs mer på sid 18.
Anmälan görs till kansliet senast 26 maj. 
E-post: goteborg@diabetes.se eller tel. 031-711 69 54.

27 AUGUSTI
Nordens Ark kl. 08.00- ca 17.00 
Vi åker med egen buss från Göteborg till Nordens Ark, 
en djurpark känd för sin naturliga miljö och utrotnings-
hotade djur. Läs mer på sid 7.
Anmälan görs till kansliet senast 30 juni. 
E-post: goteborg@diabetes.se eller tel. 031-711 69 54.

TEATER
vi har varit några medlemmar som besökt Stads-
teatern under våren. Först såg vi föreställningen 
Det bästa hos människan på Studion. Lite senare 
den kritikerrosade föreställningen Driving Mi-
les med Sven Wollter och den härliga musiken.  
Mycket bra föreställningar var omdömet.

Jag har också ordnat biljetter till den ljus- och 
ljudsprakande Alice i underlandet.

Till den föreställningen har jag mailat tidigare 
teaterbesökare samt lagt ut på hemsidan. Det är 
inte lätt att få ihop biljettsläpp med tidningsutgiv-
ning.

Jag kommer att fortsätta som ert teaterombud 
och ska försöka få fler föreställningar till hösten. 
Anmäl ditt intresse så vi blir fler och kan få grupp-
rabatt.

I skrivande stund vet jag inte höstens teaterutbud. 
Det jag vet är att Stadsteatern släpper biljetter till 
lunchteatrarna i slutet av maj och då hoppas jag att 
vi kan få några platser.

Så håll utkik på hemsidan och i kommande tid-
ning för höstens utbud. Som tidigare anmäler ni er 
och betalar till Göteborgs Diabetesförening. Kom 
gärna med önskemål. n

från ert teaterombud 
lisbeth blombergFoto: Aorta

Foto: Pallaskattungar, Tom Svensson/Nordens Ark
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Kick-off för unga
helgen den 15-17 april var det 
dags för Ung Diabetes Kick-off 
igen. För andra året i rad samla-
des ett gäng ungdomar från hela 
Sverige i åldern 15-30 år som vill 
engagera sig i diabetes. 

Kick-offen är en utbildnings-
helg som arrangeras av Ung Dia-
betes råd. Syftet är att öka enga-

gemanget bland unga och att ge 
dem möjlighet att starta upp pro-
jekt som bidrar till att göra livet 
med diabetes lättare. Det är så 
inspirerande att träffa så många 
andra som brinner för samma sak 
som man själv gör och som verk-
ligen vill göra skillnad.

Det blev en härlig och givande 
helg på ett pensionat i Rosers-
berg. Ett litet gäng var återkom-
mande från förra året, personer 
som dragit igång projekt och som 
vill fortsätta engagera sig inom 
Ung Diabetes. Dessa personer 
kunde dela med sig av sina tankar 
och erfarenheter till de nya delta-
garna, som i sin tur kom in med 
nya tankar och idéer. 

Helgen bjöd på föreläsningar 
och pass i olika former – både 
lära känna-aktiviteter, föreläs-
ningar om kommunikation och 
om att driva projekt samt infor-

mation om Diabetesförbundet. 
Dessutom kom John Sjölund, 
grundaren av Timesulin, som 
själv lever med diabetes. Han be-
rättade om sina erfarenheter och 
projekt och även om den aktuella 
hjälpmedelsforskningen. John är 
väldigt driven och inspirerande 
person, vi är så tacksamma att 
han ville komma och ställa upp 
på detta igen. 

Jag som rådsmedlem i Ung Di-
abetes tycker det blev en otroligt 
lyckad helg. Det bildades snabbt 
en stark gruppkänsla och det var 
roligt att höra allas intressanta 
idéer, och vilket driv de hade! 

Denna helg var startskottet på 
något nytt – nu är det dags för 
alla att ta tag i sina projekt på 
hemmaplan, åh vad spännande 
det ska bli att följa deras resa och 
att stötta dem genom detta! n

emma barte
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Kock och diabetiker
en tisdag i mitten av mars 2016. 
Jag vaknar upp i en ranglig säng 
på Sahlgrenska. De vita väggar-
na och den sterila inredningen 
skrämmer mig. Jag har slangar i 
båda mina armar och under nat-
ten har jag blivit väckt ett oräk-
neligt antal gånger för prover av 
alla dess former. Jag har precis 
fått ett besked som kommer för-
ändra hela mitt liv. Jag har typ 
diabetes. Typ 1 närmare bestämt. 
Men låt oss backa tillbaka ett år.

Sommaren 2015. Jag har arbe-
tat i olika Göteborgskök i tio år. 
Det som från början var ett disk-
jobb jag som tonåring tog i brist 
på annat har utvecklats till en ge-
nuin passion för mat och matlag-
ning. Jag tänker, lever och andas 
mat. Karriären går bra men plöts-
ligt börjar jag rasa i vikt. Där och 
då tolkar jag min viktnedgång 
som en naturlig konsekvens av 
hårt arbete i en tuff bransch med 
långa arbetsdagar och oregel-
bundna kostvanor. Tiden går och 
jag märker att jag börjar dricka 
väldigt mycket. Jag dricker sä-
kert 7-8 liter per dag, gärna sött 
som saft eller läsk. Då det är ett 
högt tempo och väldigt varmt i 
ett restaurangkök finner jag en 
förklaring i det. Jag har vid det 
här laget dessutom börjat arbeta 
på stjärnrestaurang och nivån har 
höjts flera snäpp. Men så börjar 
jag bli extremt trött och orkeslös. 
Mina dagar går ut på att jobba, 
äta, dricka vatten, kissa och sova. 
Lediga dagar går jag bara upp ur 
sängen för att få i mig vätska och 
för att gå på toaletten. Mitt sug 

efter sötsaker börjar dessutom 
bli extremt. Vilken frisk person 
dricker upp en halvliter choklad-
tryffelsmet för att den inte hun-
nit stelna i frysen? En dag när jag 
otroligt nog hittat krafter och tar 
mig till gymmet ställer jag mig 
på vågen. Jag har då gått ned 15 
kg, från 76 till 61. 

Torsdag för tre veckor sedan. 
Det är nu väggen stoppar mig. 
Jag har varit på toaletten och 
känner mig plötsligt ”lite trött”. 
Jag lägger mig ned på badrums-
golvet då de tre meterna till sov-
rummet för mig känns som tre 
mil. Sedan kollapsar jag och är 
helt borta i fyra timmar. 

Söndag 3 april 2016. I skri-
vande stund har jag haft min di-
agnos, diabetes typ 1, i 20 dagar. 
Om jag för ett år sedan hade haft 
någon som helst kunskap om 
diabetes hade jag kunnat se mina 
symptom och söka vård betydligt 
tidigare. För tre veckor sedan vis-
ste jag ingenting om sjukdomen, 
och det är inte bara jag. Kunskap 
om diabetes är dessvärre en brist-
vara idag.

Redan på sjukhuset bestämde 
jag mig för att se det positiva 
med min diagnos, men jag rät-
tade genast mig själv; det finns 
ingenting positivt med diabe-
tes. Man kan däremot välja vart 
man lägger sitt fokus och jag har 
bestämt mig för att fokusera på 
möjligheterna istället för på svå-
righeterna. Jag har också bestämt 
mig för att vara helt öppen med 
min sjukdom, jag tänker inte 
dölja den. Jag har en synlig vit 

”plupp”, FreeStyle Libre-sensorn, 
på min arm. Den visar hur mitt 
blodsocker ligger utan att jag be-
höver sticka mig i fingrarna och 
förenklar på så vis min vardag 
något enormt. Oavsett vart jag 
befinner mig för stunden tänker 
jag ta mina sprutor utan att kän-
na någon skam för min sjukdom. 

Jag vill uppmärksamma och 
informera människor för att höja 
kunskapsnivån och öka förståel-
sen för min och väldigt många 
andras sjukdom. Jag har dessut-
om lagt märke till att det finns en 
stor lucka att fylla när det kom-
mer till kreativ, diabetesvänlig 
matlagning. Min expertis och 
min sjukdom i kombination ger 
mig en unik möjlighet. Jag ser det 
som mitt uppdrag att fylla denna 
lucka och förhoppningsvis kunna 
inspirera människor till en häl-
sosammare kost och på så vis ett 
rikare liv. Häng med på min resa!

Recept dyker upp i tidningen 
framöver. Följ mig på sociala me-
dier så länge; chefabetic på såväl 
Instagram som på Facebook. n

text: peter olsson

foto: tova vackinger

Diabetesbladet har inlett ett samarbete med Peter Olsson, stjärnkock från 
Göteborg och känd som chefabetic på sociala medier. I det här numret börjar 
Peter med en presentation av sig själv, i kommande nummer kommer du 
kunna ta del av Peters goda recept.
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Göteborgs 
Diabetesförening 

E-post: 
goteborg@diabetes.se 

Tel:  031-711 69 54 Bankgiro:  
5452-3873 

Mellangatan 1 www.diabetesgbg.se  Plusgiro:  4 87 22-3 
413 01 Göteborg    
 

 

Missa inte detta!

En dag på Nordens Ark
Nordens Ark är en ideell stiftelse som arbetar med utrotningsho-
tade djur. De bedriver avel, forskning och utbildning. En del av dju-
ren sätts ut i sin naturliga miljö. De medverkar även i internationella 
bevarande projekt. När vi bokar en aktivitet på Nordens Ark bidrar 
vi samtidigt till att rädda och bevara utrotningshotade djur. 

Vi reser med buss från Göteborg (biografen Draken, Järntorget) 
den 27 augusti klockan 08.00. Vi är tillbaka i Göteborg ca 17.00. 
Under bussresan gör vi olika aktiviteter för att lära känna varandra 
bättre. Frågesporter od.

Har Ni bekanta eller vänner som vill följa med, vill barnen kanske 
ta med en kompis, så går detta utmärkt.

Kostnad:
Vuxen	 350:-
Barn med diabetes	 0:-
Barn utan diabetes	 150:-

I priset ingår bussresa i turistbuss ToR.
Entré till parken
Guidad rundtur

För att hålla nere priset ingår ingen förtäring, var och en får själv 
avgöra om ni vill ta med matsäck eller om ni vill utnyttja restau-
rangen på Nordens Ark. Tänk på att ta med t.ex. en frukt som 
mellanmål på bussen.

Anmälan görs till Göteborgs Diabetesförenings kansli senast 30 
juni 2016 och anmälningsavgiften på 100:- per person sätts in på 
föreningens plusgiro, glöm inte att ange namn tydligt på inbetal-
ningen. (Plusgiro 4 87 22-3) Resterande belopp sätts in på plusgi-
rot senast den 18 augusti 2016.

OBS! Anmälan är bindande, återbetalning vid avanmälan sker en-
dast mot läkarintyg. Kansliet är bemannat tisdagar och torsdagar.

Göteborgs Diabetesförening
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Håkan Forsell, Ordförande. 
Göteborg. Diabetes typ 1.

Kent Olaisson, Vice ordförande.
Ale-kommun. Diabetes typ 2.

STYRELSEN

Marianne Tovesson, Kassör. 
Göteborg. Diabetes typ 2.

Anna Alphede, Sekreterare. 
Öckerö kommun, mamma till en dotter med diabetes typ 1.

Monica Ullbrandt, Vice sekreterare. 
Västerlanda. Diabetes typ 2 sedan 19 år.

Emma Barte 
Mölndal. Diabetes typ 1.

Marlene Eriksson
Hedefors-Lerums kommun. Diabetes typ 1.

Caj Lundberg
Kållered. Diabetes typ 2.
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Tack och välkommen!
så var ytterligare ett årsmöte 
genomfört. Ett årsmöte som för 
mig kommer att stanna kvar i 
minnet mycket länge. Det var då 
jag tog avsked som ordförande och 
överlämnade till Håkan Forsell.

En sådan lycka för föreningen 
att ha en medlem som på grund 
av att han gått i tidig pension nu 
kunde behöva något att fylla ut 
sin nyförvärvade 
ledighet med.

Årsmötet i sin helhet blev 
mycket lyckat, allt och alla deltog 
med liv och lust. Deltagarna an-
mälde sig frivilligt till flera kom-
mande aktiviteter.

En ny värdefull arbetsgrupp 
uppstod. Från motion till start 
helt fantastiskt, det blev för-
eningens ”vårdgrupp” som per 
omgående fick anhängare, den 
gruppen får mycket att jobba 
med. Att få vården att fungera 
för diabetespatienter är viktigt. 
Vi tackar Hans Brutsner som 
lade motionen med den vik-
tiga önskan, ”flera diabetes-
sjuksköterskor”, speciellt för 
barnen.

Att efter ett så fantas-
tiskt årsmöte ta farväl av 
er medlemmar, en del av 

er har även blivit 
mina vänner, är 

lite sorgligt 
men ok. 

Jag har inte lämnat styrelsen men 
är numera endast stöttande där 
det ev. behövs en insats.

Jag sänder ett stort tack till 
dig Lars Kronqvist som under 
många år varit vår ordförande 
under våra årsmöten. Stort tack 
även till Lena Nyström, mötets 
sekreterare.

Nu hälsar jag dig Håkan varmt 
välkommen som ordförande och 
önskar att du får ut lika mycket av 
ditt ordförandeskap som jag har 
fått under åren. Jag avundas dig, 
du som har allt detta framför dig.

Det kommer en WDD den 
14 november och då hoppas jag 
att vi ses, eller kanske kommer 
du med på Egenvårdsdagarna i 
Ljungskile i augusti.

Nu önskar jag er alla en riktigt 
trevlig sommar. n

monica

KANSLIET

ÅRSMÖTE

Annika Helmerson, Kanslist

Hej alla medlemmar!
Jag heter Annika Helmerson och är ny kanslist på 
Göteborgs Diabetesförening sedan i januari 2016. 
Jag har inte själv diabetes, men försöker att succes-
sivt lära mig så mycket som möjligt om sjukdomen.

Kansliet är numera öppet på deltid och öppet-
tiderna är: tisdagar och torsdagar 9.00-17.00,  med 
lunchstängt mellan 12.00-13.00.  

Du kan nå oss per e-post: goteborg@diabetes.se  
eller tel. 031-711 69 54

Varmt välkomna att höra av er om ni har några 
frågor, tips eller funderingar! n
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Farligt stor okunskap om  
diabetes typ 1
Okunskapen om diabetes typ 1 är livsho-
tande stor. Försäkringskassans hantering av 
föräldrar som vabbar för att skola in sina 
diabetessjuka barn i förskolan är ett färskt 
exempel, skriver landets ledande diabetes-
forskare Johnny Ludvigsson.

Hon har tagit insulin 10 000 gånger, testat blod-
socker 10 000 gånger, alltid fått tänka på maten, 
försökt undvika mycket av det barn älskar, blivit 
skakis och påverkad (känning) 1 000 gånger, kram-
pat på natten… men: ”Hon har väl ätit för mycket 
sötsaker, har väl inte rört på sig tillräcklig. Och 
barndiabetes växer väl bort! Stick vänjer man sig 
vid. Och de kan ju äta vad som helst, leva som alla 
andra. Man får sköta sig så går det bra! Annars får 
man skylla sig själv.”

Många förskolor/skolor tar diabetes på allvar, sat-
sar på personal som får lära sig, ta ansvar, men alls 
inte alla. Barn med diabetes är olika. Man måste 
känna igen det enskilda barnets symtom, hur snabbt 
blodsockret svänger och hur insulindoser ska juste-
ras. Men när föräldrar följer med till förskolan för 
att vårda (!) sitt nyinsjuknade barn parallellt med 
att personalen lär sig, så tolkar Försäkringskassan 

det som att föräldrarna inte ”vårdar sitt sjuka barn”, 
utan endast undervisar personal, med den befängda 
slutsatsen att VAB inte gäller. Föräldrarna får ta se-
mester. Samtidigt som VAB, oftast för lätta åkom-
mor, slår rekord.

Bidrar till bördan
Samhällets oförstånd bidrar till bördan. Nyligen 
visade en doktorsavhandling att cirka 40 procent 
av diabetesbarns mammor uppfyller kriterierna för 
utbrändhet på grund av ständig oro, störd sömn, att 
alltid behöva ta ställning till mat, aktivitet, blod-
socker och insulindoser. Dygn efter dygn! Männ-
iskor utanför familjen förstår inte. Och media spär 
på okunskapen: ”Jag kan äta ett kg glass utan pro-
blem”, var den feta rubriken i Metro. En ung kille 
med diabetes berättade visserligen om sin oro, men 
ville vara som alla andra. Och bidrar till okunska-
pen genom att hävda att man ”lever normalt”, vilket 
är lögn, och kan leda till katastrof. Okunskapen är 
livsfarlig! Diagnos ställs för sent, akuta livsfarliga 
diabeteskomplikationer handhas fel, familjer/pa-
tienter får inte stöd.

Obotlig sjukdom
I Sverige är typ 1 diabetes den vanligaste kroniska, 
livshotande, obotliga sjukdomen som drabbar barn 
och ungdomar, tre gånger vanligare än exempelvis 
alla cancersjukdomar hos barn där 75-80 procent 
blir botade. Orsaken är en gåta. Trots intensiv be-
handling varenda dag drabbas många av livsfarliga, 
ibland invalidiserande och rentav dödande kompli-
kationer. 2014 fick Barncancerfonden in 275 mil-
joner kronor. Bra! Barndiabetesfonden 10 miljoner. 
Okunskapen om diabetes är stor! n

johnny ludvigsson

Diabetesforskare, professor emeritus i pediatrik  
vid Linköpings universitet samt överläkare  

vid Universitetssjukhuset i Linköping
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www.accu-chek.se

Tydlig, säker och pålitlig,  
med allt på samma ställe.

 
Välj Accu-Chek Aviva om du vill ha:

 Enkla och snabba test, färdiga på 5 sek 
 Stora, lätthanterliga testremsor

 Nästan helt smärtfri provtagning

Vill du beställa en 
 Accu-Chek Aviva

kontakta din diabetes-
sjuksköterska.
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Från fetma på vägen till  
hälsosammare liv
Då Marie Dahlgren led av svår fetma, visste hon att det var 
dags att göra något åt saken. Samma sak tänkte hon då hon 
bara var överviktig. 

"Viktökningen kommer smygan-
de och självförnekelsen är stor. 
Man lägger på sig några kilon, 
slutar titta sig i spegeln, mår gan-
ska okey ändå och köper större 
kläder. Jag började ofta banta på 
måndagar, efter storhelger eller 
semestrar. Då skulle mitt 
nya smalare liv börja. 
Ibland gick jag ner i 
vikt, men gick alltid 
upp ännu mer då jag 
föll tillbaka till de 
gamla matvanorna. 
Jag har provat många 
dieter genom åren. Allt 
från program hos Viktväktar-
na, Xtravaganza till dieter som 
detox, flygvärdinnedieten 5:2, 
Scarsdale och många fler. När jag 
hade lidit ett tag och i bästa fall 
sett resultat på vågen, belönade 
jag mig med god mat. Ju mer ka-
loririk, desto godare." 

Marie Dahlgren inser att hon 
började gå upp i vikt för drygt 

30 år sen. Då var hon fattig stu-
dent i Paris och hade inga pengar 
över till danslektioner. Nu förstår 
hon att det inte var smart att gå 
från att dagligen dansa till att äta 
franska bakverk. Detta i kombi-
nation med anlag för övervikt, 

ledde fram till siffror på vå-
gen hon aldrig hade kun-

nat föreställa sig i sin 
vildaste fantasi. 

Kort innan Maries 
mor 2015 dog bad hon 

Marie lova att bli mer 
hälsosam - inte minst 

för att undvika diabetes. 
Båda föräldrarna, som var nor-
malviktiga, hade diabetes typ 1. 

Efter begravningen sökte Ma-
rie sig till Obesitaskliniken vid 
Sahlgrenska universitetssjukhu-
set. Löftet till mamman var star-
ten till hälsosammare liv. Idag är 
hon betydligt lättare genom att 
fokusera mindre på vikten och 
mer på vanorna. "Det handlar

om helheten och tålamod. Kan-
ske slipper jag diabetes, kanske 
inte. Men jag minskar risken ge-
nom hälsosammare vanor. Till på 
köpet får jag ett betydligt mindre 
problemfyllt, enklare och lättare 
liv." n

Välkommen att inspireras av  
Marie Dahlgrens föreläsning den 26 maj 2016

Vägen till ett hälsosammare liv

Föreläsningen kommer att hållas kl. 18.00 i Göteborgs Diabetes-
förenings lokaler på Mellangatan 1, hållplats Järntorget. 
Anmälan görs till vårt kansli senast den 19 maj per e-post:  
goteborg@diabetes.se eller tel. 031-711 69 54.
Du får mycket gärna maila in frågor inför mötet, skicka dem till 
vårt kansli före den 19 maj så vidarebefordrar vi dem till Marie.
Föreläsningen är öppen för alla diabetiker, även för de som inte är 
medlemmar i Göteborgs Diabetesförening.

"Jag har provat 
många dieter  
genom åren"
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Den svenska barndiabetesvården  
har blivit mer jämlik
Svenska barn och ungdomar med diabetes får allt lägre blod-
sockervärden, vilket minskar risken för både akuta komplika-
tioner och långtidskomplikationer. Dessutom har skillnaden 
minskat mellan klinikerna i landet när det gäller blodsocker-
värdena. Diabetesvården har blivit mer jämlik.

Ett barn med diabetes mäter 
blodsockret med sin mamma.
Ny statistik från det nationella 
kvalitetsregistret SWEDIAB-
KIDS visar att blodsockervär-
dena (HbA1c) fortsätter att gå 
ned för de cirka 7000 barn och 
ungdomar som har diabetes. Det 
är inte samma branta nedgång 
som tidigare, men ändå en fort-
satt nedgång. Nu är medelvärdet 
nästan under 57 mmol/mol, det 
nationella målvärde som Sverige 
har i dag.

– Det positiva är att blodsock-
ervärdena har sjunkit utan att vi 
haft en samtidig ökning av an-
talet allvarliga, rapporterade hy-
poglykemier*. Vi hade en oro för 
det, men den har visat sig vara 
obefogad, säger Karin Åkesson, 
registerhållare på SWEDIAB-
KIDS.

Minskad spridning  
mellan kliniker
Den nya statistiken visar också 
att spridningen av HbA1c-vär-
dena mellan och inom klinikerna 
i landet har minskat överlag. Vår-
den har blivit mer jämlik, vilket 
är ett av de nationella kvalitetsre-
gistrens mål.

– Men vi bör inte bara följa 
medel-HbA1c på klinikerna utan 
också grupper med mycket höga 
värden, för att se om det behövs 
riktade insatser. Tonårsflickor 
kan till exempel vara en sådan 

grupp, säger Karin Åkesson.
En annan trend är att fler och 

fler barn och ungdomar får in-
sulinpump. Pumpen ger en ökad 
möjlighet att korrigera blodsock-
ervärdena fortlöpande, vilket 
leder till mycket bättre behand-
lingsresultat. Det är dock viktigt 
att komma ihåg att sjukdomen 
fortfarande är lika farlig som 
förut.

– Barnen har betydligt större 
möjligheter att ligga bra i blod-
socker under skol- eller försko-
ledagen, om man jämför med 
för ett antal år sedan. Då var det 
inte helt ovanligt att barn inte 
tog insulindoser där överhuvud-
taget. Men när hjälpmedlen för 
insulinmedicineringen har blivit 
bättre och behandlingsresulta-
ten blir allt bättre kan det vara 
lätt att glömma bort att diabetes 
är en svår och livslång sjukdom. 
Man måste fortfarande ta den på 
stort allvar, säger Karin Åkesson.

*Hypoglykemi är när blodsock-
erhalten är för låg. Symtom kan 
vara svettningar, blekhet, darr-
ningar, hunger men också allvar-
liga symtom som kramper och 
medvetslöshet.

Fakta om SWEDIABKIDS
SWEDIABKIDS har drivit 
förbättringsprojekt inom barn-
diabetesvården under flera år, 
med syfte att sänka blodsocker-

värden. Registret fungerar som 
ett nationellt kvalitetsregister, 
ett resultatregister och ett peda-
gogiskt verktyg för den enskilda 
diabetesmottagningen. SWE-
DIABKIDS beskriver barndia-
betesvården ur olika kvalitetsas-
pekter och belyser bl. a. hur väl 
vårdprogrammet för barndiabe-
tes följs. Registret beskriver dia-
betesvårdens resultat i hela landet 
samt på lokal nivå utifrån olika 
kvalitetsindikatorer. SWEDIA-
BKIDS har nästan 100 procent 
patienttäckning, vilket är unikt 
för nationella kvalitetsregister. n

catharina bergsten

Kommunikatör, 
Registercentrum Västra Götaland
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Att vilja ta semester från sin diabetes
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Att vilja ta semester från sin diabetes

när jag får frågan: Vad tycker 
du är det jobbigaste med att ha 
diabetes? Svarar jag att det job-
bigaste är att sjukdomen all-
tid finns där, det går aldrig att 
koppla av helt och hållet – man 
får aldrig semester. Tänk vad 
fantastiskt det hade varit om 
man åtminstone fick en dag om 
året där man slapp tänka på blod-
sockernivåer och insulindoser. 
Jag skulle vilja hinna med allt det 
där man kunde göra problemfritt 
innan insjuknandet – äta pizza 
utan att tänka på kolhydraterna, 
ta ett träningspass utan att mäta 
blodsockret och somna utan den 
minsta oro för att bli låg. 

Det är inte det att jag alltid, 24 
timmar om dygnet, aktivt tycker 
det är jobbigt att leva med diabe-
tes utan det är just det där att tan-
karna alltid finns där – vad ligger 
mitt blodsocker på? Hur mycket 
insulin ska jag ta? Riskerar jag att 
bli låg nu? Hur mycket kolhydra-
ter innehåller det jag tänker äta? 
Hur stor korrigeringsdos ska jag 
ta? Jag antar att många känner 
igen sig i detta.

På vardagarna, när jag jobbar 
och följer rutiner tycker jag att 
det funkar relativt bra, jag vet 
ungefär hur dagen ser ut och hur 
jag ska hantera min diabetes på 
bästa sätt. När jag har semester 
och rutinerna försvinner blir det 
värre – mer planering och fler 
orosmoment. 

FreeStyle Libre
Jag kom nyligen hem från semes-
ter på Mallorca med min sambo. 
Det var första solsemestern med 
min FreeStyle Libre och jag mås-
te säga att den underlättade något 
så otroligt mycket. Med sensorn 
på armen kan jag koppla av på ett 
helt annat sätt än tidigare. Det är 
inte bara det att man snabbt och 
enkelt kan scanna av sina värden 
utan för mig handlar det främst 

om pilarna som visar vart blod-
sockernivån är på väg - upp eller 
ner och hur mycket. Det gör att 
jag kan tänka på ett helt annat 
sätt än tidigare.

Ända sedan jag fick diabetes 
har jag velat ligga väldigt pressat 
i blodsocker och haft flera påtag-
liga känningar, ofta flera gånger 
om dygnet. Med min Libre kan 
jag ofta undvika dessa – jag kom-
mer knappt ihåg hur det känns 
att få en riktigt ordentlig insu-
linkänning längre. Det är just 
de där pilarna det beror på som 
visas på handenheten efter man 
scannat jag syftar på. Jag scan-
nar i genomsnitt 17 gånger per 
dag, vilket innebär att jag nästan 
alltid har koll på hur blodsockret 
ligger. När jag ser att mitt värde 
ligger på 5 eller strax under och 
jag ser att det är på väg ner, innan 
jag har börjat känna av något, tar 
jag ett par druvsockertabletter 
och slipper då hamna för lågt i 
blodsocker, helt fantastiskt! 

Libren är min bästa vän och jag 
hoppas att den eller något likvär-
digt hjälpmedel kommer finnas 
med mig för alltid – och att detta 
blir möjligt för alla med typ 1 
diabetes. n

emma barte
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Paneldebatt med temat  
"Virtuell Diabetesvård"
Eventet arrangerades av Diasend, A.Menarini Diagnostics och NordicInfu Care.

bakgrund: i sverige finns idag 
uppskattningsvis 500 000 svensk-
ar med diabetes. Enligt färska 
beräkningar kan den siffran vara 
över 1 000 000 år 2050. Hur ska 
vår redan överbelastade sjukvård 
kunna erbjuda tillgänglighet för 
alla dessa? 

Det var frågor som den 14 mars 
i Göteborg diskuterades på ett se-
minarium i form av en panelde-
batt. Till detta seminarium hade 
patienter och vårdrepresentanter 
som är tongivande inom diabetes 
kommit för att diskutera problem 
och lösningar med framtidens 
virtuella diabetesvård.

Åhörarna bestod bl a av patien-
ter, representanter från vården 
och anhöriga. Från Göteborgs 

Diabetesförening deltog Håkan 
Forsell, Marlene Eriksson och 
Kent Olaisson.

En lösning på problemet kan 
vara mobil hälsa - en virtuell dia-
betesmottagning, d.v.s. patien-
terna kan via sin smartphone el-
ler dator "träffa" sin vårdkontakt. 
Det pågår redan idag pilotpro-
jekt inom flera olika medicinska 
områden och i diabetesvården är 
flera på gång.

Christina Wass är projektle-
dare för Innocent-distansvård. 
Ett projekt med stöd från Vin-
nova där Akademiska sjukhuset 
utvecklar nya metoder för att 
patienter på distans ska kunna ha 
kontroll över sin typ 1-diabetes.

Vid en utvärdering har det vi-

sat sig att livskvaliteten ökat och 
HBa1c har sjunkit rejält. Mindre 
frånvaro från skola/arbete. Bra 
att ha allt samlat i en App. Kan 
boka tider. 

Detta bygger dock på att allt 
finns sparat elektroniskt. Perso-
nal måste få tid att ställa om sig. 
Vad betalar du för en videochatt 
med läkaren? Hur ska personalen 
ha tid med både inlärning, gamla 
metoder och ny samtidigt? Vi har 
brist på både diabetessköterskor 
och diabetesläkare. 

Barn och ungdomar som är 
uppvuxna med smartphones 
kan känna att de får mer egen 
kontroll över sin sjukdom. Och 
därmed blir livet roligare, alltså 
bättre livskvalitet. Å andra sidan 
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Ny smart teknik 
för smartare diabetesvård!

Blodsockermätaren 
GlucoMen Areo kan trådlöst 
överföra dina blodsocker-
värden till Diasends app, 
som sedan vidarebefordrar 
informationen direkt till din 
vårdkontakt. 

Tillsammans skapar de ett 
unikt teknikstöd som kan 
underlätta din diabetesvård 
och ge dig mer tid till annat.

Läs mer på www.areo.nu

hej, nu är våren på frammarsch med blommor och 
ogräs som fyller marken. Jag tänkte att vi skulle ta 
till vara det vi brukar benämna ogräs, så som näss-
lor och kirskål. Att tillaga en ogräspaj kanske inte 
låter så lockande så låt oss i stället benämna denna 
paj: 

En paj med vårprimörer
Pajen räcker till 4 personer.

Gå ut i vårsolen och plocka 5 dl. kirskål och 5 
dl späda nässlor. Nu har du en hel liter med vårens 
gåvor. Skölj kål och nässlor noga och hacka dem. 
Sätt ugnen på 200 grader, börja nu med paj och 
fyllning.
 
Till pajdegen behöver du 
75 gr kallt smör
0,5 dl kesella
2,5 dl vetemjöl
 
Hacka ihop smör och mjöl till en grynig massa, 
blanda sen i kesellan till en smidig smet/deg.

Lägg pajdegen i en form med avtagbar kant, för-
dela degen jämnt i formen, ställ sen in pajformen i 
frysen i 20 minuter.

Under tiden kan du börja med fyllningen:
½ gul lök finhackas
2 st. vitlöksklyftor hackas fint
Stek löken i smör (efter behov)
Krydda efter egen smak,  
mycket svartpeppar passar bra. 
Lägg i det gröna och rör om.

Ta ut pajskalet ur frysen och förgrädda i ca 150-
200°C i 10 minuter. Sedan tar du ut pajskalet ur 
ugnen och fyller det med den gröna fyllningen.
 
Vispa därefter ihop en 
äggstanning enligt 
följande recept:
3 st. ägg
3 dl. mjölk
Häll äggstanningen  
över pajen.

Grädda pajen tills den får en härligt gyllene färg. 
Dekorera sedan med getost och 8 körsbärstoma-
ter. Du måste vara riktigt säker på att du tar rätt 
”ogräs”, om du är lite osäker så titta i en Flora. 
Lycka till med vårens gratisprimörer. Bra va!
Lova våga något nytt!

vårhälsningar från monica

får eventuellt föräldrarna mindre kontroll, men det 
är kanske bara är bra. Vidare kan en virtuell metod 
vara bra när du är i utlandet.

Engagemanget och lusten fanns hos alla under 
seminariet för virtuell utveckling. Men som Stig 
Attvall sa; VG-regionen är i lyssnandets period an-
gående Appen, det ska vara bra och rätt.

En tanke från oss är att virtuell diabetesvård i 
längden sparar tid för både läkare, sjuksköterskor 
och patienter. n

RECEPT
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Egenvård i vardagen
i år kortar vi egenvårdsveckan till en helg i au-
gusti. Detta på grund av önskemål från de som fort-
farande förvärvsarbetar och har svårt att ta ledigt 
en hel vecka.

I år kommer vi att vara på Folkhögskolan i Ljung-
skile mellan torsdag den 11 augusti till och med 
söndag den 14 augusti.

Som vanligt har vi ett samarbete med folkhög-
skolan som vi befinner oss på. I vissa ämnen kom-
mer lärare från folkhögskolan att hålla i undervis-
ningen.

Årets utbud ser ut som följer:
•	 Friskvård, så får vi inspiration att jobba vidare 

när vi kommer hem.
•	 Meditation som avkoppling, det känns positivt 

eller hur.
•	 Tandvård, hur skall detta gå till i grupp? Kerstin 

som kommer och berättar har mycket intressant 
att säga i ämnet.

•	 Att blanda olika mediciner hur som helst är nå-
got vi bör vara försiktiga med, detta kommer vi 
också att ta upp. Mycket viktigt att tänka på. Dr 
Sven Olof Strömblad kommer och det finns tid 
till frågor efter informationen.

•	 Samarbetet mellan vårdenheterna, sjukhus - 
vårdcentraler är också av intresse.

•	 Vi brukar alltid ha något estetiskt på program-
met, så även i år. Något egentillverkat att ta med 
hem som ett minne. I år kan du välja mellan de-
coupage eller luffarslöjd, t ex en jättemygga i luf-
farslöjd.
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Vi kommer att vara flexibla vad det gäller ankomst-
dag. Torsdag eller fredag, detta gör också skillnad 
på kostnaden. Vill de flesta komma på fredag mor-
gon så ändrar vi bara lite i programmet.

Priset i dubbelrum är 2 500: - tillägg för enkelrum. 
(Det finns endast ett fåtal enkelrum). Priserna är 
billigare för dig som ansluter på fredag morgon. (2 
200:-) Exakt program får du när du har anmält dig.

Vi ser fram emot att träffas på västkusten igen. 
En promenad till havet på kvällarna låter väl lock-
ande? Du kan se havsviken på en av bilderna.
Anmälan med bokningsavgift 1000: - senast den 
15/6-16. Anmälan är bindande. Restbetalning 
senast den 11/7-16. Betalningen görs till plusgiro: 
48 722-3 Märk betalningen med ditt namn och 
”Egenvård-16”

Folkhögskolans regler:
Avbokning fram till 30 dagar före ankomst utan 
kostnad. Vid avbokning mellan 30–10 dagar före 

ankomst betalas 50 % av kostnaden/deltagare.
Därefter tar skolan ut den totala kostnaden.

Anmäler dig gör du per e-post till:  
goteborg@diabetes.se
eller telefon: 031-711 69 54

Har du frågor kan du kontakta Monica Ullbrandt 
Tel: 0520-66 18 44

Med reservation för ev. ändringar

Varmt välkommen!
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Hur kan vi förbättra för våra barn 
med diabetes i våra skolor?
onsdagen den 20 januari 2016 
organiserade Diabetesförbundet 
tillsammans med Göteborgs 
Diabetesförening en föreläsning 
under rubriken "Diabetes i sko-
lan". Lokalen var Hjärtats aula 
på Sahlgrenska sjukhuset i Gö-
teborg. Syftet var att öka kun-
skapsnivån och förståelsen mel-
lan pedagoger, rektorer, föräldrar 
och vårdpersonal för att göra det 
bättre för barn med diabetes. 
Under kvällen fanns möjlighet 
att anmäla sig för att komma på 
ett uppföljande möte i Göteborgs 
Diabetesförenings lokaler på 
Mellangatan 1.

Lördagen den 16 april träffades 
nio intresserade personer som har 
engagemang för ämnet "Diabetes 
i skolan". Det var både föräldrar 
och skolpersonal. Bland dessa 
personer fanns Anna Alphede, 
mamma till ett barn med diabe-
tes och Marlene Eriksson som 
själv har diabetes typ 1. Båda sit-
ter i styrelsen för Göteborgs Dia-
betesförening. De hade plane-
rat och genomförde detta möte. 
Dessutom fanns Hans Brutsner 
med. Han har själv diabetes typ 2 
och har börjat engagera sig i för-
eningen. Han var med vid detta 
möte eftersom han vill lära sig så 
mycket som möjligt om diabetes. 
Detta med syfte att kunna driva 
diabetesfrågor på bästa sätt. 

Syftet med detta möte var att 
ge möjlighet för de olika grup-
perna att mötas och diskutera 
olika problemområden. Tanken 
var också att mer konkret få fram 
hur vi skulle kunna fortsätta vårt 
arbete för att få en förbättring.

Det vi talade om mest var hur 

det fungerar initialt på skolan när 
en elev drabbas av diabetes. Eller 
när en elev redan går på skolan 
och sjukdomen slår till. Skillna-
derna mellan skolorna är påfal-
lande. Även i samma kommun, 
men mellan olika skolor. Det ser 
ut som om att det hänger mycket 
på vem som är rektor. De flesta 
verkar känna till att det finns en 
blankett (finns att hämta på dia-
betes.se) "Diabetes under skol-
dagen-Plan för egenvård". Men 
vem som tar fram den, vem som 
kallar till möte och vilka som 
ska vara med på mötet. Det ver-
kar fungera olika på olika skolor. 
Och vem följer upp egenvårds-
planen?

Vi anser att rektor ska kalla till 
möte då egenvårdsplanen fylls i. 
Föräldrar och barn ska närvara. 
Ansvarig lärare och resursperso-
nal. Skolsköterska och även en 
diabetessköterska. Någon me-
nade att även ett juridiskt ombud 
borde finnas med.

Under mötet kom även fram 

behovet av kontinuerligt stöd för 
resurspersonal.

Till nästa möte ska Marlene 
undersöka med Diabetesför-
bundet (jurist) vilka nationella 
riktlinjer som finns för diabetes 
i skolan. Speciellt vad som gäller 
inledningsvis. Vad har en föräld-
er rätt att kräva?!

Anna undersöker i föreningen 
lokalt vilka möjligheter som finns 
att hjälpa till, t.ex. åka ut till sko-
lor och informera. Dessutom har 
Anna tankar på att försöka få 
igång ett diabetesläger. Inte i år, 
men kanske nästa år.

Planeringen är att efter nästa 
möte som är söndagen den 15 maj 
bjuda in politiker, men först vill vi 
ha klart underlag vad gäller lagar 
och regler som kan presenteras.

För alla var vi överens om att 
rutiner och resursfördelning 
måste vara de samma. Oberoen-
de vilken kommun du bor i, eller 
i vilken skola du går.

Tänk på att: Tillsammans är vi 
starka! n
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Passa på, träffa Thor Ulnes och 
ställ frågor om din diabetes
Nu inbjuder vi alla typ 2:or 
till ett medlemsmöte på Mel-
langatan 1. Även de typ 1:or 
som vill delta är välkomna.

Vi har fått förfrågan om mera 
aktivt agerande för typ tvåor, 
bl.a. i en motion till årsmötet. 
Naturligtvis vill vi att ni skall få 
träffa och tala med en diabetes-
sjuksköterska i mer än femton 
(15) minuter.

Thor Ulnes har vid flera tillfäl-
len föreläst för oss, både nere på 
Nordstads torget vid WDD den 
14 november och vid föreningens 
egenvårdsveckor. Thor Ulnes var 
med redan från början år 2009 
ute på Grötö.

Nu är det dags att ta Thors 
kunskaper i besittning igen. Det 
är mycket man kan fundera över. 
Det finns ”sant och falskt” om 
diabetes och man kan ha frågor 
angående hur det är med de mål-
värden som skall uppnås.

Du får mycket gärna maila in 
frågor inför mötet, eller ta med 
dina funderingar till mötet och 
ställ frågorna på plats.

Kom ihåg att Thor inte är lä-
kare, han håller sig till det som 
behandlas av diabetessjukskö-
terskorna. Det är ju dem som vi 
träffar flest gånger under året då 
vi besöker vården. Men kanske 
får man för lite tid att tala med 
dem, så passa på nu. n

Anmälan gör du till  
föreningens kansli:
e-post: goteborg@diabetes.se 
eller tel: 031-711 69 54. 
Kansliet är öppet tisdagar och 
torsdagar.

Tid:  
torsdag den 2 juni 2016  
kl. 18.00

Plats:  
Mellangatan 1. 1 tr.

Sista anmälningsdag:  
26 maj 2016

Vi bjuder på fika i form av 
kaffe/te och smörgås. Ser 
fram emot att träffas!

hälsningar styrelsen



22 Diabetes Bladet Nr 1 2016

bidrag som Göteborgs Diabe-
tesförening får från arv och gå-
vor samlas i fonder vars avkast-
ning delas ut. 

Ett viktigt tips till de som sö-
ker ur fonderna är att ange vad 
bidraget skall användas till och 
att ändamålet måste vara diabe-
tesrelaterat. Håll ansökningarna 
korta och koncisa. För medlem-
mar gäller att man måste ha varit 
medlem minst ett år. För ansök-
ningsblanketter och mer info se 
www.diabetesgbg.se eller ring 
vårt kansli på 031-711 69 54.

Barn och Ungdomsfonden
Fonden skall användas för anslag 
eller bidrag till vårdbehövande 

barn och ungdomar som har dia-
betes t.o.m. det år man fyller 25 
år och är medlem i Göteborgs 
Diabetesförening. Ansökan kan 
göras löpande under året.

Rekreations och Hjälp-
medelsfonden
Bidrag ur fonden lämnas till vila, 
rekreation samt hjälpmedel för 
diabetiker i Göteborgs Diabe-
tesförening. Ansökan kan göras 
löpande under året.

Utvecklingsfonden
Fonden har till uppgift att lämna 
bidrag till läkare inom Göte-
borgsområdet för utvecklings-
verksamhet inom diabetesvården 

och därmed sammanhängande 
studieresor. Fonden skall stödja 
praktiskt kliniskt utvecklings-
arbete men icke forskningsverk-
samhet av grundforskningska-
raktär.

Inger Hultman med  
fleras fond
Fonden har till uppgift att läm-
na bidrag till forskning rörande 
sjukdomen diabetes.

Hjördisstipendiet
Stipendiet ska utgå till personal 
inom vården för att förbättra 
villkoren för diabetiker. n

Pengar att söka ur Göteborgs Diabetesförenings fonder
FONDER

Göteborgs Diabetesförening  
uppmärksammar typ 2 diabetes

Hej alla medlemmar! 
Under år 2016 vill vi ytterligare belysa omständigheter och  
svårigheter för våra medlemmar med typ 2 diabetes. 

För att bättre och snabbare komma igång behöver vi hjälp av er 
för att ordna träffar med läkare, diabetessköterskor och medlemmar. 

Hör av er till kansliet per telefon eller e-post om ni har tips eller 
vill hjälpa till. 

Hälsningar 
Håkan Forsell 

   

Göteborgs 
Diabetesförening 

E-post: 
goteborg@diabetes.se 

Tel:  031-711 69 54 Bankgiro:  
5452-3873 

Mellangatan 1 www.diabetesgbg.se  Plusgiro:  4 87 22-3 
413 01 Göteborg    
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TRÄDGÅRD

Från vinter till vår…
våren kom till Göteborg runt 20 januari och 
lärkan kom till Skåne ca; 21 januari. 

Nu kommer dagar med dimma och sol väl 
blandat en tid framåt.

Vi ser fågelstreck då och då, naturen vaknar 
och fåglarna börjar kvittra och så har jag sett 
koltrasten, den år så social nästan hela året, och 
inte tala om när den sitter i toppen på en gran 
eller husnocken och"pratar".

Eidrarna samlas i stora klungor i vikarna och 
man hör gudingens (hanen) lockrop till ådan 
(honan) i förhoppning att para sig och skapa nya 
generationer och så pågår det årligen. Strand-

skatan är den som kom-
mer först redan i mitten 
på februari.

Påsken var lite kall och 
blåsig i år, men det hin-
drar inte påskkäringarna 
och påskbrasan.

Jag förundras över varje vår när naturen bara 
kommer igen, igen…

Har börjat att rensa torra blomrester och dött 
matriel i rabatterna. Ska införskaffa ny jord och 
tillföra rabatten. Jag förstår inte vart jorden tar 
vägen när jag fyller på varje vår, men även jorden 
förintas och följer den eviga livscykeln.

En solig och varm dag när jag promenerade 
med Hugo så upptäckte jag blåsippor och gull-
vivorna är på gång med bladrosetter som inom 
14 dagar kommer i blom. Det finns så många 
runt promenadslingan på Hönö.

Taylor och jag ska på semester en vecka till 
Fåröarna och Island så det kommer nog några 
naturbilder i nästa nr; 2016-3.

Nu förväntar vi oss en skön vår och sommar, 
glöm inte att leva i NUET.
Njut av livet. n

kram birgitta holmèn



MiniMed™ 640G
En helt ny pump-plattform

1. Avancerat skydd

2. Personliga inställningar

3. Intuitiv, användarvänlig design

    Mer än hälften av personer med diabetes upplever minst en hypoglykemi varje natt1

   I genomsnitt upplever en person med diabetes 2 symptomatiska hypoglykemier per 
vecka och mer än 1 allvarlig hypoglykemi per år2

   7 av 10 personer med typ 1 diabetes rapporterar att de ändrar insulindosen på grund av rädsla 
för hypoglykemi3

Kan en pump med Stopp Innan Lågt* vara en lösning att 
uppnå Bättre Kontroll? SmartGuard™ kan hjälpa dig!

Besök vår hemsida på www.medtronic-diabetes.se och läs mer.

MiniMed 640G är den enda insulinpumpen där den kontinuerliga glukosmätningen är godkänd för alla åldrar och för gravida. Det fi nns heller ingen kontraindikation mot Paracetamol.

1. Raju B, Arbelaez AM, Breckenridge SM, Cryer PE. Nocturnal hypoglycemia in type 1 diabetes: an assessment of preventive bedtime treatments. 
J Clin Endocrinol Metab. 2006;91(6):2087-2092. 2. Cryer PE. The barrier of hypoglycemia in diabetes. Diabetes. 2008 Dec; 57(12):3169-76 3. Fidler 
C, Elmelund CT , Gillard S. Hypoglycemia: an overview of fear of hypoglycemia, quality-of-life, and impact on costs. J Med Econ. 2011; 14(5):646-655.  
*För att använda Lågt Glukos Stopp som en av funktionerna måste man använda en glukossensor. 

Intelligent för bättre kontroll

Hur SmartGuard™ fungerar
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