il TRANINGSINSPIRATION
” Lopning

FORSKNING y
Tid i malomradet ny 4
' variabel i NDR

o .
{ A y .‘




AUTOMATISERING
SOM FORENKLAR e
OCH FORBATTRAR &
DIABETES-

Vart nya, mest sofistikerade
insulinpumpssystem:
iniMed™ 780G

LS

Nya MiniMed™ 780G-systemet justerar tillférseln av basalinsulin och
korrektioner automatiskt, efter dina behov. Det hjalper till att férhindra héga och
laga varden med mindre insatser fran dig.»#** Sa du kan lagga mer energi pa livet
- och mindre pa dina glukosnivaer.

Nu med mobilappar for anvandare och féljare!

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

Vanligen las i anvandarhandboken om SmartGuard™ tekniken. Viss anvéndarinteraktion krévs. Fér personer med typ 1 diabetes éver 7 r 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

Vénligen se anvandarhandboken for detaljerad information om bruk isning, indikationer, indikationer, varningar, forsiktighetsatgarder, och méjliga risker.
For mer information, kontakta din lokala Medtronic-representant.

UC202102612SV ©2020 Medtronic. Med ensamréatt. Medtronic och Medtronic loggan &r varuméarken som tillhér Medtronic.

Alla andra varumérken tillhér ett Medtronicféretag.

Medtronic
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Utanfor malomradet
ligger slottet

Nir du hor ordet malomrade kanske du i férsta hand tédnker p&
fotboll och associerar till omradet framfor malet. Det dr dér
malvakten &r till storsta delen av matchen for att forhindra
motstandaren att géra mal.

Det finns dock manga olika malomréden. G&teborgs Stad har ett
mélomréde som ”en god start i livet” som dr ett av flera malomraden
for att skapa en jamlik stad. Militdren har malomraden som det inte
dr halsosamt att vistas i ndr granaterna kreverar. Det finns ocksa
trevliga malomraden, framfdr allt om man kommer dit forst.

Tédnker pa vinnaren i Vasaloppet som far en lagerkrans runt halsen
av en kranskulla eller kransmas.

I diabetesvirlden méts sedan ménga dr HbA1c (medelblodsockret
for ett antal veckor tillbaka i tiden) och ju ligre dess béttre.

Ett medelvirde sédger dock inget om hur mycket virdena har varie-
rat. Optimalt dr att ha ett bra blodsockervirde som inte varierar s
mycket. Sedan nagra ar tillbaka finns begreppet TIR-Time in range
eller pa svenska mdlomréde och innebdr att blodsockervirdena
ligger i intervallet 4-10 mmol/l (f6r vuxna). I det malomrédet bor
man vara sa mycket som mdjligt men minst 70 procent av tiden.
Det giller att efter basta formaga bli sin egen malvakt och vara i
malomradet for att mé bra och minska risken for féljdsjukdomar.
Lis mer om malomrade pa sidan 10.

Hur var det d4 med slottet i rubriken? I ishockey kallas omradet rakt
utanfor malomrédet for slottet. Ddr ska du ha dina medspelare och
inte dina motspelare.

Vi ses i malomradet!

LEIF SUNDBERG
ORDFORANDE
GOTEBORGS DIABETESFORENING

leif.sundberg@diabetesgbg.se

&?hﬂib%w;
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KALENDER

Kommande mediemsaktiviteter

PROMENADER
PROMENAD |
SLOTTSSKOGEN
Datum: s6ndag 16 maj

Tid: kl14

Samling vid Villa Belparc.
Medtag egen matsack.

STATYPROMENAD
LANGS AVENYN

Datum: tisdag 1 juni
Tid: k18

Samling p& Gotaplatsen.
Vi gar till Kungsportsplat-
sen och tittar pa statyer
langs vagen.

Anmalan till:
info@diabetesgbg.se eller
tel: 0702-68 96 57.

Vid daligt vader stéller vi in.
Hall dig uppdaterad via
Facebook.

FORELASNING OM MUNHALSA OCH DIABETES
Datum: torsdag 20 maj
Tid: kl 18-19

Las mer i annonsen har nedan.

STOTTA
DIABETESKAMPEN

- SPRING GOTEBORGS-
VARVET

Datum: I6rdag 11 september
Tid: kl13
Las mer pa sid 14.

C\P Gdéteborgs
CDJ Diabetesférening

\Gum

-
Vélkomm?_n till webbinar om %
MUNHALSA & DIABETES i

Studier har visat att det finns ett samband mellan diabetes |
och tandkottssjukdomar, bland annat tandlossning. Vad kan
vi gbra for att uppratthalla en god munhélsa och pa sa satt B

undvika féljdsjukdomar? ¥ &\

Svaret pa detta och andra frégor kommer vi att fa av Leyla
Soltani, leg apotekare och tandhygienist. Leyla kommer &ven
att prata om munhalsa generellt och dess paverkan
pa allméanhalsan. Passa pa att dka din kunskap och

f& svar pa dina fragor!

Datum: Torsdag den 20 maj
H 18.00

Webbinariet sinds pa Zoom och genomférs i samarbete med SUNSTAR GUM®,

Anmal dig senast tisdag 18 maj till info@diabetesgbg.se.
Nagon dag innan skickar vi ut en lank till métet.

Hur kan tandkoéttssjukdomar leda till
0 bristande glykemisk kontroll?

Om tandkéttsvavnaden forsvagas kan plack-
bakterier sprida sig till resten av kroppen via
blodet. Férekomsten av bakterier i kroppen

triggar immunférsvaret pé sé satt att insulin-
resistensen forstarks. Darmed blir blodsocker-
nivan svarare att kontrollera och de diabetes-
relaterade komplikationerna kan férvarras.

Leyla Soltani
Leg. Apotekare & Tandhygienist

LIVING HEALTHIER
WITH DIABETES

SunstarGUM.se 0 GUM Sverige gumsverige

Folj oss i sociala medier for mer information,
eller kontakta kansliet vid fragor.

@diabetesgbg

Goteborgs
Diabetesforening

Diabetesbladet #2 - 2021



FRAN FORENINGEN

Nytt ar, nya aktiviteter

GOTEBORGS DIABETESFORENING GENOM- Vi har kdmpat pd i pandemin i Ar du intresserad av foreldsningar
FORDE sitt arsmote digitalt den 25 over ett ar nu och kan 4ntligen se och ¢kad kunskap? Skulle du vilja
mars. Dirmed har vi en ny styrelse fram emot att vaccineras. Exakt nir ~ prova pa olika former av trining?

pa plats som ska jobba vidare med det hidnder vet vi inte, men det vi Ska vi trdffas utomhus och tivla i
allt fran att arrangera positiva akti- ~ vet dr att nér vi vél dr vaccinerade trekamp?

viteter for vira medlemmar, till att allesammans ska vi triffas igen! Hor av dig till oss med dina &nske-
péaverka beslutsfattare och professi- Styrelsen planerar redan for olika ~ mal och forslag, sd ska vi gora allt vi
on for den bista tinkbara vard for aktiviteter, men vad skulle du vilja kan for att skapa roliga och ldrorika
personer med diabetes. gora? event framover!

Skank en gava i Runes namn

Den 8 juni 2021 skulle Rune Johansson ha fyllt 100 ar.
Dessvarre togs han ifrdn oss i bérjan av férra aret, och
han fick inte fira sitt hundradrsjubileum. Rune var var
hedersmedlem och hans levnadshistoria var fantastisk.
Vid sidan av att han sjalv skrev i Diabetesbladet har vi
ocksa gjort flera intervjuer med honom under drens
lopp. Rune fick diabetes 1938, och som vi alla forstar
sdg behandlingen véldigt annorlunda ut da. Han berat-
tar om detta och mycket mer bland annat i Diabetes-
bladet nr 3 2018. DA var han 97 ar gammal.

Rune besokte oss pa Varldsdiabetesdagen i Nordstan
2019. Glad och pigg rullade han fram i sin rullstol och
motte alla oss som var dar. Vi lyckades fanga ett fint
mote mellan honom och My Huotarinen, da engagerad i
Ung Diabetes. Gammal méoter ung.

Och Rune kande sarskilt for de unga, for barnen. Han
skankte under alla &r pengar till diabetesverksamheten
och han sa alltid: "Gor ndgot fint for barnen.”

S3 skank en gava till minne av Rune! Ingen gdva &r for
liten. De pengar som kommer in i hans namn kommer
vi sedan skanka vidare till #diabeteskampen.

Pg: 48 722-3

Vi { Goteborgs Diabetesforening vill forstds ocksd vara Bg: 5452-3873
med och stotta #diabeteskampen, till minne av Rune, och

skénker dirfor 10.000 kr frdn foreningen.

Ange "Rune”

6 Diabetesbladet #2 - 2021
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MER TID | MALOMRADET
BATTRE GLUKOSKONTROLL

Lar dig forsta med hjalp av FreeStyle Libre -systemet hur
dina dagliga aktiviteter paverkar ditt glukos.

Prata med din sjukvardspersonal om hur du kan 6ka tid i malomradet med FreeStyle Libre- systemet.

MOTION INSULIN Nagra tips:

g N
]\$t & » Minska intaget av
@. snabba kolhydrater

Tid i mal-
omradet

* Kontrollera ditt
glukosvarde regelbundet,
det hjalper dig att forsta
hur din kropp reagerar i
olika situationer

@ ‘4 .. * Upprepa det som

SJUKDOM STRESS fungerar for dig

MEDICIN*

GLUKOSNIVA

NAR TIDEN |
MALOMRADET OKAR,
SJUNKER DITT HBAI1C?

FOLJ 0SS PA FACEBOOK

R <
=
FFGGSTYIG www.FreeStyle.Abbott life. to the fullest®
Libre Abbott

FLASH GLUKOSGVERVAKNINGSSYSTEM

Bilder och simulerade data &r endast i illustrativt syfte, det &r inte frén nagon verklig patient.

*Med MEDICIN menas diabetes specifika mediciner. 1.Skanning av sensorn kréver inte lansetter. 2. HbATc ar ditt genomsnittliga glukosvérde Gver de senaste 2-3 manaderna.
© 2021 Abbott. FreeStyle, Libre, och relaterade varumarken tillhdr Abbott. Ovriga varumérken tillhér respektive dgare. ADC-33272 v1.0 01/21.

www.FreeStyle.Abbott - 020-190 11 11 - Abbott Scandinavia AB - Hemvarnsgatan 9 - Box 1498 - 171 29 Solna



AKTIVITETER

Fragestund om kost med ¢

fokus pa diabetes typ 2

Frida arbetar som ambuleran-

de kostvetare till vrdcentraler i
regionen och tillhdr primérvardens
dietistenhet. Hon utgar frdn Borés.
Alla vardcentraler har tillgéng till
dietisterna och de arbetar med bland
annat diabetes typ 2, undervikt,
fetma och numera graviditetsdi-
abetes. Ettorna behandlas pa de
olika sjukhusen och har ddrmed sin
dietistkontakt dér.

Grunden for arbetet bygger pa per-
sonligt anpassade rad och utbildning
och pa Socialstyrelsens ”Kost vid dia-
betes” fran 2011. Syftet dr att astad-
komma ett stabilt blodsocker, det vill
sdga forbattrad metabol kontroll samt
minska risken for hjdrt-/ kdrlsjukdom.
Kolhydrater 4r ett &mne Frida dgnade
en bra stund at och som engagerade
deltagarna mycket. Ja, drligt talat var
deltagarna mycket engagerade under
hela sessionen!

Det finns olika former av kolhy-
drater vilket gor att de sugs upp i
blodet olika snabbt. I slutdndan blir
allt sméltbart druvsocker som &r
den enklaste formen med bara en
byggsten vilket gér den supersnabb.
Socker, sackaros, laktos och maltos
dr ocksd enkla och snabba medan
stirkelse har fler byggstenar vilket
gor dem ldngsammare. Stédrkelse har
ocksd vissa helt osmiltbara delar.

Diabetesbladet #2 - 2021

Glykemiskt index dr ingen diet utan
helt enkelt en metod for att méta
hur snabbt ett livsmedel bryts ner
till druvsocker. Det finns beskrivet i
tabeller men man kan inte bara lisa
dem utan det handlar om méngd
och i vilket ssmmanhang de fore-
kommer. Tillagning har ocksa stor
betydelse. Till exempel fick mordtter
ofrtjant daligt rykte men de méng-
der som krévs skulle till och med ge
en kanin ddndimpen.

Ett bra sitt att kolla glykemiskt
index utan tabeller &r att tdnka pa hur
livsmedlet med kolhydrater reagerar
i vatten. En vit brédbit blir snabbt
gegga medan grovt ragbrdd tar en
stund innan det blir det. Kombina-
tion med protein, fett, fibrer och syra
gor kolhydraterna langsammare sa
tillagning och sammanhang har alltsa
stor betydelse. Syra gor att magsécks-
innehallet téms ldngsammare.

Det kom en frdga om “resistenta
kolhydrater” och det handlar om
stiarkelsemolekyler och att hetta upp
och sedan kyla ned. Den hir kraba-
ten blir mer och mer komplicerad
for varje gdng och dé svérare for
kroppen att smilta. Paradexemplet
brukar handla om potatis. Det dr ju
trist att koka potatis sa varfor inte ta
storgrytan och sedan anvidnda resten
i sallad och ja dér &r det bara fanta-

sin som sdtter granser.

En annan frdga som dék upp hand-
lade om celiaki och fibrer. Det finns
risk for att celiakikost (glutenfri)
blir fiberfattig. Frida tipsade om att
fiberhusk kan tillséttas i kottfdrs-
rétter och att pofiber kan tillsdttas
i det mesta. Undertecknad har dven
celiaki och jag provade att tjocka till
sds med fiberhusk. Plotsligt visste jag
hur man gor slime! Pofiber har jag
inte provat sa det far ni gbra pa egen
risk. Ett annat tips frdn Frida dr att
frén och notter &r bra fiberkillor.
Apropa enskilda livsmedelsgrupper
sd finns det vetenskap som beldgger
att minst 250 g/dag av gronsaker,
rotfrukter och baljvéxter minskar ris-
ken att do i hjirt-/kérlsjukdomar f6r
den med diabetes. Tva andra viktiga
grupper dr frukt och fullkornspro-
dukter. Frida rekommenderar 2 fruk-
ter per dag med uppmaérksamhet pa
banan (1 banan=2 dpplen) och vindru-
vor (10st=1 dpple). Att viktnedging dr
en vésentlig fraga vid typ 2 ldrde vi
oss av Bemnet Kidane och det har vi
medlemmar som kan vittna om.

DET FINNS FLERA TYPER AV
KOSTER MAN KAN UTGA FRAN:

1. Traditionell diabeteskost
2. Mattlig lagkolhydratkost
3. Medelhavskost

4. Extrem lagkolhydratkost
(obs inte rekommenderad vid typ 1)

Enligt Frida kan alla typer av kost
ge viktminskning men det beror

pa méngder och kaloritdthet. Men
om man skulle ha problem 4t andra



hallet, det vill sdga undervikt? Fett
innehéller ndstan dubbelt s manga
kalorier som protein och kolhydrater
sa det dr mest effektivt. Men hir
giller det verkligen att se upp med
kvaliteten! Man har ”stringare”
krav pa blodfettvirden vid diabetes.
Det onda kolesterolet kan fastna

i kédrlen och det kommer framfor
allt frdn kott och mejerivaror. Det
goda kolesterolet stddar i kdrlen och
kommer framfor allt fran vixtriket
(med undantag av kokos) och fisk.
Rekommendationen for fisk dr att
dta det 2—3 ganger/vecka.

For den som inte gillar kombon
frukt och kaffe (ett och annat
Ogonbryn har hdjts vid min fika med
knallgront dpple men det funkar
for mig) sd kommer man ldngt med
fullkornsskorpa och knéckebrdd
med paldgg. En annan friga som
dok upp handlade om sétningsme-
del. Frida hade inga betinkligheter
om nagot av dem. Generellt sett far
man inte i sig nagra skadliga méng-
der. Traditionellt bakad kaka med
vanligt socker och kaka bakad med
sotningsmedel brukar innehélla
lika manga kolhydrater men man
far testa sjdlv hur ens blodsocker
reagerar. Men med vad Frida ldrt oss
om glykemiskt index kan vi rdkna
ut att rinnande kolhydrater inte bér
innehalla vanligt socker. Det vet vi
ettor for det dr det mest effektiva att
héva en insulinkdnning med! Med
den diskussionen var dagen slut, vi
kunde hallit p4 mycket ldngre och vi
tackar alla som deltagit.

GUNBRITT STALBERG

AKTIVITETER

Kaka med skona bonor

Det ar inte klokt, jag far uppdraget att baka nat till kaffet. Férra
gangen hade jag maten p& min lista och det var smidigt. Men baka
och till helt vanliga manniskor! Med matrecept kan man lagga till och
draifran lite som man vill men bakning &r fysik och kemi sa det gar
inte lika bra. Dessutom gillar jag inte resultatet s& varst sa det blir
sallan av. Leta pa natet fick det bli och jag hittade ett recept fran ICA.
Det var ingredienserna som fadngade mitt intresse samt avsaknad av
fluffighet.

BLACK BEAN CHIABROWNIE
(24 sma bitar)

INGREDIENSER

| burk kokta svarta bénor (400 gram)
3agg

2,5 msk olja tex oliv

2 msk chiafron

1dl kakao

1krm salt

1tsk vaniljpulver

1,5 dl kokossocker (g&r nog bra med valfritt "socker”)

150 gram choklad (minst 60% men jag hégg till med hdgre)

1bit innehaller 11 g kolhydrater.

GOR SA HAR:

- Satt ugnen pa 175 grader.

- Hall av, skolj och 1dt bonorna rinna av.
- Smorjen form ca 26x20cm.

- Mixa bonorna slata i en matberedare. Tillsatt allt annat
utom chokladen och mixa till en slat smet.

- Smalt chokladen i vattenbad eller mikro, hall ner i smeten
och mixa snabbt ihop samt hall i formen.

- Gradda i mitten av ugnen 30-35 minuter. Kdnn med sticka
den ska vara torr. L&t svalna.

Inget mjol att bry sig om och vill man ha den laktosfri &r det chokla-
den man far ha koll pa. Innehaller &gg men man kan visst anvanda
kikartspad, men hur mycket och hur vet jag inte.

Sa var det serveringen. Ofta har man visst nan frosting ovanpd men
jag valde farska bar och vispad vegogradde utan tillsatt socker. Bad
vardinnan att satta fram en skal strosocker for sékerhets skull men
det var ingen som tog av det. Mina hundagarkompisar var kanske ar-
tiga men alla sa att det var gott! Eftersom det var choklad i fick ingen
hund avge omdome.

GUNBRITT STALBERG
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FORSKNING

Tid i malomradet

10

ny variabel i ND

Nu blir TIR, tid i mdlomrade, en ny parameter i Nationella
diabetesregistret och ska gora diabetesvarden battre.
Samtidigt visar ny forskning att det gar att stanna langre
i mdlomrddet med moderna insuliner,

- Medelsocker och HbA1c-vérde
visar en medelsituation, medan TIR
(time in range), tid i malomréde,
speglar hur mycket tid man faktiskt
ligger i sitt malomrade, sdger
Katarina Eeg-Olofsson, medicine
doktor och 6verldkare vid Sahlgren-
ska universitetssjukhuset.

Tid i malomradet &r ett relativt
nytt begrepp for personer med typ
1-diabetes och borjade anvindas i
storre utstrackning ndr kontinuerliga
glukosmitare kom for nagra ar sedan.

Jarl Hellman

Diabetesbladet #2 - 2021

Jarl Hellman, diabetolog och &ver-
ldkare vid Akademiska sjukhuset i
Uppsala och forskare vid Institu-
tionen for medicinska vetenskaper,
Uppsala universitet, pekar pa ett
paradigmskifte ndr det giller bade
typ 1 och typ 2 diabetes.

- Med typ 2 har det varit en
revolution med de nya ldkemedlen
som sdnker HbA1c och minskar
hjdrtkarlsjukdom. Med typ 1 har det
varit en revolution med ny teknik
och moderna insuliner som har lett
till ny information som inte fanns
tidigare, sidger han.

MEDELSOCKER GER

INTE HELA BILDEN

Onskvirt 4r att blodsockernivierna
ska ligga inom referensintervallet
4-10 mmol/1 (fér vuxna).

- Bésta mojliga stabila socker dr
malet. Medelsockret kan se vildigt
bra ut dven om blodsockret pend-
lar mycket. Personer med diabetes
Onskar ha ett stabilt socker, det ar
jobbigt ndr det sjunker och stiger,
sdger Katarina Eeg-Olofsson.

Med ett bra HbAic vet man att
risken for féljdsjukdomar minskar

betydligt och att risken for even-
tuella komplikationer senare i livet
ocksd minskar. Mélet med diabetes-
behandling &r att 6ka tiden som per-
soner med typ 1-diabetes tillbringar
i referensintervallet, TIR.

- Tid i mélomréde hir har blivit
ett jatteviktigt komplement som
man tittar p& minst lika mycket som
HbA1c idag, sdger Jarl Hellman.

NY PARAMETER I NDR

For att bittre kunna folja upp pa-
tienternas virde dr TIR sedan juni
2020 med i NDR, Nationella diabe-
tesregistret.

- Det har tagit tid att nd en sam-
syn i diabetes-Sverige. Nya variabler
maste ha stor klinisk férankring, det
ska forbdttra varden pa enheten. Vi
har nu kommit fram till att man vill
kunna mata in de hir virdena, och
vi ser redan att det 4r ménga som
har fyllt i den, och det &r ett kvitto
pa att det &r bra, sdger Katarina
Eeg-Olofsson.

Genom att TIR infors hoppas
Katarina Eeg-Olofsson pa att vrd-
enheterna bittre ska kunna folja
patienternas resultat.



FORSKNING

Katarina Eeg-Olofsson

- Det dr ett sitt att kunna hjdlpa
personer med diabetes. Om man
ser att blodsockret svinger vildigt
mycket och patienten har en lag TIR,
hur kan vi stotta? Kan vi géra nagot
ytterligare for denna person? Kan
vi rikta vara insatser bittre? Nar vi
registrerar en variabel i
NDR s ser vi ocksa att
véarden jamfor sig med
varandra det finns en
storre vilja att férbdttra
resultaten, sdger hon.

Finns det nagra in-
vandningar mot att TIR
inférs i NDR?

- Nej, det finns det egentligen
inte. Men det har funnits en oro frdn
primédrvérden, eftersom vi har sam-
ma register, att de ska belastas med
fragor som inte har med dem att
gora, sen dr det alltid ett Skat arbete
nir man ska bdrja registrera nagot
nytt, sdger Katarina Eeg-Olofsson.

”Patienter bor be-
finna sig i malom-  har TIR som parameter,
radet sa mycket
som mojligt, men
minst 70 procent
av tiden.”

NYA FORSKNINGSRESULTAT

PA EASD

Under EASD:s (European Associa-
tion for the Study of Diabetes) arliga
kongress presenterades flera studier
om utvecklade tekniker och mo-
derna insuliner som ytterligare kan

forbittra tid i mélomrade.

- De flesta nya studier

ofta som den priméra ut-
fallsparametern, bade for
teknikstudier (pumpar
och glukosmadtare) och
i vanliga insulinstudier.
Det har blivit en viktig
etablerad kvalitetsmarkor inom dia-
betes ndr man jaimfor nya insuliner
med dldre, sdger Jarl Hellman.

Patienter bér befinna sig i malom-
radet s& mycket som mojligt, men
minst 70 procent av tiden.

- Det dr idag for f4 som nar mélet,
da finns det olika sitt att bli bittre,

ett sdtt dr bittre insuliner. Ett annat
sdtt dr bittre pumpar. Man utveck-
lar ocksa smarta insulinpennor, som
man kan ladda ner data fran. Just
for att fa mer tid inom malomradet,
sdger Jarl Hellman.

HALSOEKONOMISK VINST

ATT BEHANDLA FLER

Jarl Hellman menar, att det finns en
vinst att gora genom att behandla
fler diabetespatienter med bittre
tekniker och béttre insulin - i och
med att komplikationerna ldngre
fram i livet minskar.

- Det finns en hilsoekonomisk
vinst pa lang sikt. De akuta kompli-
kationerna minskas med CGM-tek-
niken, men framforallt tjinar man
pa reduktion av de ldngsiktiga kom-
plikationerna, sdger Jarl Hellman
MATILDA LANN

Artikel frin DiabetologNytt 1-2 2021.
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INSULINET 100 AR

Hundra ar med insulin
- hundra ar av utveckling

Diabetes ar ndgot som manskligheten har levt med sékert flera tusen ar,
och troligtvis langre. Daremot ar det endast under 1900-talet som det har
definierats tydligt hur det ar att leva med diabetes. Under de senaste
hundra &ren har livet med diabetes gatt fran att vara ndgot som man
endast kunde leva med ndgra ar till att vara ndgot som man kan leva
nastan som vanligt med.

Helen och Albert Free pa Miles Laboratories utvecklade under 1950-talet 'dopp och I&s™-urinprov.

12 Diabetesbladet #2 - 2021



DET SOM TROs vara den forsta
referensen till diabetes kommer
ifrdn ett papyrusmanuskript fran
1550 fv.t. (fore var tiderdkning) i
forntida Egypten. Det talade om en
ovanlig sjukdom som gjorde att man
tappade vikt och urinerade ofta.
Mer dn tusen ar senare uppkom
ordet ’diabetes’ i forntida Grekland.
Indiska ldkare kallade sjukdomen for
’honungsurin’, da den lockade myror
med sin sockerhalt. Generationer av
lakare och forskare férsokte bota di-
abetes hos patienter, och upptéckte
tekniker som vi fortfarande anvin-
der, sdsom reglerad kost och tréning.
Det var inte forrdn James Collip gav
den fjortondrige Leonard Thomp-
son insulin utvunnet frén oxdjur,
for snart hundra ar sedan, som livet
med diabetes férdndrades for alla.

AVEN OM TILLVERKAT insulin hade
uppfunnits och foretaget Eli Lilly re-
dan hade skrivit avtal for att mass-
tillverka insulin i Nordamerika, tog
det dnd4 tid innan upptéckten nddde
allménheten. I en intervju fran

2003 berédttade en person som fick
diabetes 1929 om hur ’den vanliga
ldkaren vid den tiden inte kinde sig
tillrdckligt bekvdm for att anvinda
detta relativt nya botemedel’. Aven
1939 kom en intervjuad ihag hur

den priméra varden han fick var en
strikt diet, utan insulin, och det var
inte forrdn han blev mycket simre
som han fick insulin som han kunde

Den forsta Novosprutan fran 1925 och
den férsta NovoPen fran 1985.

anvdnda hemma. Daremot hade
diabetesvarden kommit vildigt langt
pa tjugo ar. 1945 hade en tioaring med
diabetes en berdknad livslingd pé 45
ar, betydligt mer @n tjugo ar tidigare.

AVEN OM SJALVDOSERING av insulin
blev desto mer vanligt tog det tid
innan livet med diabetes borjade se
ut som det gor idag. Arbete av Alfred
och Helen Free pa 1950-talet resul-
terade i utvecklingen av Clinistix,
’"dopp och l4s’-urinprov som gav svar
omedelbart. Tyvirr visade det sig
nér det kom ut till allménheten att
urinproven gav daliga resultat for
sjdlva hanteringen av blodsockerni-
vaer. 1965 kom Dextrostix, det forsta
blodglukosprovet, som ansigs mer
palitligt och béttre for allmédnheten.
I slutet pa 60-talet kom ocksa den
forsta glukosmatare som man kunde
ha med sig, och sjdlvovervakning

av blodglukos blev mgjligt. Sjalvdo-
seringen av insulin pa 60-talet sig
ddremot inte ut som den gor idag.
En akademiker minns hur det sag ut
for hans syster nér hon fick diabetes.
"Min syster fick ge sig sjdlv insulin
med en glasspruta - inga engangs-
sprutor pa den tiden - och hon fick
koka sprutan innan varje injektion’.
Systern fick dven slipa sina nalar varje
kvill sa att de inte skulle gbra s ont.

DAREMOT FICK DEN ndsta generationen
av diabetespatienter pa 8o-talet en
helt annan upplevelse av livet med
diabetes &n de pa 60-talet. Under
8o-talet kom Humuli, det foérsta
biosyntetiska insulinet, som var
identiskt med ménskligt insulin och
hjélpte till att undvika allergiska
reaktioner som ndgra fick av insulin
fran djur. Under 60- och 70-talet
startade utvecklingen av insulin-
pumpar och den forsta prototypen
kom 1963. Pa 8o-talet blev insulin-
pump alltmer vanligt och gav frihet

INSULINET 100 AR

Arnold Kadish tog fram prototypen pa
den forsta insulinpumpen 1963.

till manga som levde med diabetes.
En av de forsta kommersiella pum-
parna var Autosyringe, dven kallad
’den stora bld tegelstenen’ pa grund
av dess storlek och férg. 1985 kom
dven den forsta insulinpennan, och
livet med diabetes borjade se ut som
det gor idag.

I SLUTET AV 9O-talet gav amerikanska
Federal Drugs Association godkin-
nande till den férsta CGM-enheten,
och dven om det tog ett tag innan
den nadde allmé@nheten var det

ett viktigt steg i utvecklingen av
tekniska hjdlpmedel som underlittar
behandlingen av diabetes. Nuforti-
den kan en person med diabetes leva
nidstan som vanligt. Hundra ar efter
att insulin gavs till den forsta pa-
tienten har vi kommit otroligt 1angt.
Ett barn som fér diabetes nu kan ha
samma liv som sina klasskamrater.
Fragan dr hur ldngt utvecklingen
kan nd under kommande hundra &r?
DECLAN MCCANN

KALLOR:

‘Diabetes: A Personal History’, Diabetes Spec-
trum, 2008 Jan, 21(1). 'Memories of the early
years of insulin treatment in the UK’, Practical
Diabetes Int, 2003; 20(3).
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Spring for diabetes och uppmark-
samma diabeteskampen!

Lordag 11 september kl.13.00 startar Goteborgsvarvet 2021.

I ar dr Diabetesfonden en av vil-
gbrenhetsorganisationerna vilket
innebdr att du kan springa loppet
samtidigt som du stottar diabetes-
forskningen.

Tack vare framsteg inom forsk-
ningen gér det idag att leva ett bra
liv med diabetes, men vi vill inte
noja oss dér. Diabetesfonden verkar
for ett friskt liv med diabetes och en
framtid utan sjukdomen.

Diabetesbladet #2 - 2021

Vi kommer att finnas pa plats
tillsammans med Diabetesforbundet

for att informera om diabetes och D)

var verksamhet i Goteborg. @@T E @ R@S
Viljer du att lata en del av anmil- VARV T

ningsavgiften gd till Diabetesfonden

kommer vi ocksa att bjuda dig pa

en gava. Hall dig uppdaterad via var

Facebooksida!

mer info och anmalan:
www.diabetes.se

For




Namn: Kicki Dahlqvist Clarke
Alder: 46 &r

Typ av diabetes: Typ 1, sedan 1987

Behandling: Insulinpennor samt en kontinuerlig
blodsockermatning av Dexcom G6, god och bra

mat samt motion.

Tranar: Lopning i skon takt fem ganger i veckan.
Stretch och latt styrketraning.

Det basta med min traning:

Att den blir av. Det ar sa latt att ha med mig mina
[6parskor och klader var i varlden jag &n &r och sé
kul att springa och upptacka nya platser. Att kom-
ma ut i friska luften. Jag har [6ptranat i over fem-
ton &r och alskar verkligen kanslan det ger, bade
under fast speciellt efter tréaningen. Idag pressar
jag mig inte alls som jag gjorde for tio ar sedan.
Detta ger mig ett jamnt och bra blodsocker hela
dagen och jag har massa energi att fokusera pa
annat som ocksa behdver géras. Jag kan springa
ensam, med en van eller i grupp. Jag kan springa
ute i naturen, i bergen, pd vagar eller inomhus pa
ett [0pband. Odndlig variation.

Tips kring mat och insulin i

samband med traning:

For mig funkar det alltid b&st att trana p& mor-
gonen eller férmiddagen. D& har jag chansen att
korrigera under dagen om blodsockret skulle
sjunka snabbt. For att inte tala om att den skona
kanslan av att ha kommit ut och rért pd mig finns
med hela dagen. Jag gar hellre upp supertidigt &n
att missa en skon runda.

Jag ser till att f& i mig en bra frukost och ett stabilt
blodsocker pd minst 6 innan jag ger mig ivag.

Jag vill inte ha for mycket aktivt insulin i kroppen
da blodsockret kan sjunka valdigt fort. Jag har
alltid min matare med mig under mina léppass.
Dessutom Dextrosol om blodsockret skulle sjunka

TRANINGSINSPIRATION

#diabeteskampen

snabbt. Ska jag springa ldngre sa tar jag garna
med mig en pase torkade tranbér eller ndgot
liknande s jag kan pausa och f& i mig lite snabb
energi igen om det skulle behdvas. Sjalvklart tar
jag ocksd med mig insulin ifall mitt socker sticker
uppat, vilket det ibland gér om jag tar i for mycket
och far ett adrenalinpaslag.

Om du tanker prova detta, ar mitt tips att borja i
lugn takt och oka forst nar du vet hur din kropp
fungerar med denna sorts traning. Ger du dig

ut ensam sa sag till ndgon hemma hur lange du
kommer vara borta och vilken runda du tar, vilket
ger en extra trygghet.

Hur trinar eller hdller du dig i rorelse?

Vill du dela med dig av dina tips och erfarenheter
pa denna sida, hor girna av dig till oss!

Diabetesbladet #2 - 2021
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Vad funderar du dver nar det galler din diabetes?
Var expertpanel svarar pa dina funderingar!

Ogonbottenforandringar vid sénkning av HbA1c?

Hej!

Jag har diabetes typ 1 och kdmpar med
att sinka mitt HbA1c (som just nu
ligger runt 70). Jag har hort om per-
soner som fitt problem med sina ogon
efter att de under kort period lyckats
sinka sitt HbA1c rejilt. Det gor mig
lite orolig att jobba hdrt med att fa ner
mitt viirde eftersom jag sjilv inte har
nagra ogonbottenforindringar dnnu.
Stiimmer det att man kan fd ogon-
fordndringar av att sinka sitt HbA1c
snabbt och i sd fall vad beror det pd?

HELENA

SVAR: Hej Helena!

Jag tycker inte att du ska vara oro-
lig att sénka ditt blodsocker. Man
har visat i en stérre studie (DCCT)
att intensivbehandling av blod-
sockernivan minskade risken att f4
Ogonbottenfdrindringar (retinopa-
ti) med 75 procent. Hade man redan
férandringar minskade risken med

VERONICA BROSTROM
LEGITIMERAD DIETIST

BEMNET KIDANE
DISTRIKTS- OCH

50 procent att {4 allvarliga férand-
ringar. Detta holl i sig 10 ar efter
studien, att de som hade intensivbe-
handlats hade mer @n halverad risk
for de allvarligaste férdndringarna,
dven om blodsockret var hogre igen.
Sa nyttan kvarstod dven senare i
livet! Varfor vet vi inte riktigt.

Men vid en dramatisk sinkning
av HbA1c, och om du redan har
retinopati kan det faktiskt bli simre
en period. Men inte hos de flesta!
Varfor kan det bli sa? Man har pa
senare dr forstétt att diabetesre-
tinopati beror pd inflammation. Det
leder till synliga féréndringar/blod-
ningar men ocksa omraden med
bortfall av blodf6rsorjning. Man
kan se de omradena med OCTA, en
speciell undersokning som dr ldtt
att gora. Nér vi sdnker blodsockret
kan grinsen till dessa omraden
uppleva en hotfull situation, efter
att tidigare ha haft god tillgang till

KATARINA EEG-OLOFSSON
MED DR, OVERLAKARE

DIABETESSJUKSKOTERSKA
MED MAGISTEREXAMEN |

OMVARDNAD

Diabetesbladet #2 - 2021

GUNILLA JOHNSON
MEDICINSK FOTTERAPEUT

socker (=energi). Minskar denna
niva s skickas det ut signaler att
hir behovs det béttre blodforsorj-
ning. D4 kan det bildas nya blodkirl
som kan skada nédthinnan, bloda,
men det gor ocksa sa att blodkirlen
Oppnas for vitskepassage. Det ger
svullnad i gula flicken, och det stér
synskédrpan.

Men att inte sidnka sitt socker ger
storre risk for problem #n att inte
sdnka det! Och till sist — det finns ju
numera ganska bra behandling att
f4 mot dessa 6gonbottenfordndring-
ar. Forutom laserbehandling som
fortfarande dr nddvindig i manga
fall, finns nu de effektiva glas-
kropps-injektionerna, som vi kan ge
vid hotande férdndringar.

Sammanfattningsvis: Risken
minskar med béttre blodsocker- och
blodtryckskontroll!

MARTIN BREIMER
OGONSPECIALIST

MARTIN BREIMER,

RETINA

OGONSPECIALIST. PROCESS-
ANSVARIG FOR MEDICINSK

|

Skicka in din fréga ti
info@diabetesgbg.se
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- extra viktigt for (
dig med diabetes 3 1\

Studier har visat att det finns en tydlig 6msesidig
koppling mellan diabetes och tandkéttssjukdomar,
i synnerhet den mest allvarliga formen, parodontit
(tandlossning).

-

Vad ar tandkoéttssjukdom?

Tandkottssjukdomar uppstar nar plackbakterier ansamlas
runt tandkottet och tédnderna' 2 och irriterar tandkottet, vilket
leder till inflammation, blédningar vid tandborstning, svullnad
och dmhet, samt till dalig andedrékt (halitosis). Bade diabetes
och tandkoéttssjukdom har inflammatoriska orsaker®. Den
systemiska inflammation som uppstar vid parodontit bidrar till
inflammmationer hos personer med diabetes.

Hur kan tandkoéttssjukdomar leda till bristande glykemisk
6 kontroll?

Om tandkottsvavnaden foérsvagas kan plackbakterier sprida sig till

resten av kroppen via blodet. Férekomsten av bakterier i kroppen triggar
immunférsvaret pa sa satt att insulinresistensen forstarks. Darmed
blir blodsockernivan svarare att kontrollera och de diabetesrelaterade
komplikationerna kan férvarras# .

GUM?® - Noga utvalda produkter fér god munhdalsa,
dven for personer med diabetes!

GUm

SUNSTAR

LIVING HEALTHIER
WITH DIABETES

TR "1V TRV VAU TR WA A e

'

1Salvi, G., Carollo-Bittel, B, Lang, N. Effects of diabetes mellitus on periodontal and peri-implant conditions: update on associations and risks. J Clin Periodontol 2008; 35 (tillagg 8): 398-409. 2 Malik, G., Leh, G.,
Manijit, T. Association of periodontitis with diabetes mellitus: a review. J Med Coll Chandigar 2011; 1 (1): 10-4. 3 Mealey, B., Oates, T. Diabetes mellitus and periodontal diseases. J Periodontol 2006; 77:1289-303.
4 Cheung, S., Hsu, W,, King, G., Genco, R. Periodontal disease—its impact on diabetes and glycemic control, 2010. 5 Pihlstrom, B., Michalowicz, B., Johnson, N. Periodontal diseases. Lancet 2005; 366: 1809-20.
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LASARREAKTION

Lasarreaktion pa Diabetesbladet #1-2021

Jag gillar bada diabetestidningarna.
I detta nummer blev jag dock lite
besviken nir jag som arbetar inom
forskolan sdg att det var en artikel
kring att arbeta i férskola med dia-
betes. Ténkte att detta kunde vara
en bra artikel att ligga i personal-
rummet for att 6ka medarbetarnas
forstaelse for oss med diabetes. Men
nir jag ldste artikeln s var det en
pedagog som inte ldngre var aktiv
inom forskolan och vars erfaren-
heter grundade sig for ett x antal

ar sedan. Tyvirr kindes artikeln
lite inaktuell d4 ménga av oss idag
har helt andra hjdlpmedel som bade
piper, tjuter och syns.

Diabetes historia ska absolut inte
féraktas, det dr den som gor att
forskningen gér framdt. Men snilla
ni, skriv om ndgon som 4r aktiv
inom forskolan med dagens hjélp-
medel och stdndiga uppkoppling till
ett bittre blodsocker.

Hilsningar
Carina Stenbom

Hej Carina, tack for din synpunkt!

Och vad roligt att hora att du tycker
om tidningarna!

Jag forstar dina tankar kring
min artikel. Min ambition var att
berdtta om min egen upplevelse av
att arbeta i forskola. D det nu &r
tvd r sedan kan den kanske ses som
inaktuell, men jag tror att det finns
delar av min artikel som &r fortsatt
relevanta oberoende av den tekniska
utvecklingen.

Mot slutet av min anstéllning hade
jag dven Freestyle Libre som gav,
som du siger, standig uppkoppling
till métning av blodsockret men det
férdandrade inte upplevelser jag hade
som jag tror 4r mer allménna. Aven
om jag hade haft &nnu mer avance-
rade hjdlpmedel som varnade skulle
jag ha behovt gora bedémningar i si-
tuationer med barngruppen nér mitt
blodsocker kraschade. Samtidigt
anvénder jag fortfarande insulin-
pennor, som manga andra gor, och
att kunna ldra barnen om diabetes

genom dem upplevde jag som en
positiv sak med att ha diabetes i
skolan. Jag tycker ocksd att det finns
ett larande for andra i att vi som har
diabetes kontinuerligt méste goéra
bedomningar i vart arbete.

Vi tar gédrna del av en dagsaktuell
bild av erfarenheten att arbeta p&
forskola, med diabetes. Skulle du
vilja berdtta om det i tidningen &r
du varmt vilkommen att hora av dig
till oss!

Ha det gott!
Declan McCann

Vi vill garna fortsatta att beratta om
erfarenheter fran arbetslivet och

hur det ibland kan paverkas pa olika
satt pd grund av att du har diabetes.

Vill du dela med av hur det fungerar
for dig? Hor av dig till oss pa
redaktionen och beratta!
info@diabetesgbg.se eller
031-711 96 54

Bli prenumerant idag pa Sverigelotten och Bingolotto
- for var forening och var viktiga sak!

Bestall din prenumeration p& ndgon av féljande lankar:
www.sverigelotten.se/prenumeration/stod-din-forening
www.bingolotto.se/prenumeration/stod-din-forening/

Folkspel bjuder pa halva kostnaden
for dina fyra férsta Bingolotter.

"Man skall vara glad at fotter,
utan dem man star sig slatt”
sjong Birgitta Andersson pa
1960-talet.

Hur &ar det med dina fotter?
Du vet val att du kan gora ett
enkelt test pa din fotstatus.

Ga in pa www.myfootdiabetes.se

och svara pa nagra fragor.
Utifran svaren far du information
om egenvard, skordd och risk-
faktorer. Ta med resultatet till ditt

s (M \ ‘; Bingo, i
SVERIGELOTTEN & IE:%% Lo g

Vi g 5 25 it

Tack pa forhand e
for ditt stod E?IIMSEJ

SONDAG KL 1 _ SONDAG KL 18.00 DAG KL 18.00

202 2021021

och IYCka till! 1 e oh miloner, 4 nasta vardbesok.
£ e MyFoot
P folkspe o Eﬂf;;s;pel y
e TR DIABETES
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AKTUELLT

Hur ofta funderar du over vikten
av din existentiella halsa?

CECILIA MELDER AR teologie doktor i
religionspsykologi och har skrivit en
avhandling p4 just detta tema. Att
den fysiska hilsan dr oerhort viktig
for var livskvalitet 4r nog de flesta av
oss Overens om. Likasd hur avgoran-
de det kan vara vilka sociala kontak-
ter man har, eller att man kinner sig
trygg med avseende pa boende och
forsorjning.

Men hur dr det med existentiella
hilsan? Vad upplever du dr mening-
en med livet? Har du f6rmégan att
kdnna férundran &ver sma saker
i tillvaron? Upplever du att en
ménniska far sitt viarde utifran sina

Barnforsakring

prestationer, eller genom att bara
finnas till?

Enligt Melder kan svaren pé dessa
fragor ha stor betydelse i en situa-
tion dér man drabbas av ett kroniskt
tillstdnd, om du forlorar synen eller
fdr amputera en fot.

15 mars genomforde Melder en
webbforeldsning pa temat, som du
kan hitta pa sambi.nu.

Foredrar du att l4sa om &mnet
hittar du hennes avhandling ”Vil-
senhetens epidemiologi - en religi-
onspsykologisk studie i existentiell
folkhélsa” (2011) i fulltext om du
soker pa ”diva melder” pa nétet.

Vi dr glada att du ar medlem i Diabetesforbundet och
genom ditt medlemskap kan du nu dven forsakra ditt
barn genom var nya egna Barnforsakring.

Vara barn ar det dyrbaraste vi har och manga tror att

hemférsdkringen skyddar barnen om de rakar ut for
sjukdomar eller olycksfall, vilket inte stammer. Med var
barnférsdkring far barnet ett omfattande skydd som
galler vid bade olycksfall och sjukdomar dygnet runt,

aret om.

Vi vdlkomnar alla barn

Inga krangliga halsodeklarationer behover fyllas i,

]
e

Vilsenhetens
epidemiologi

En religionspsykologisk studie i
existenticll folkhiba

Cecilia Melder

o
i —

det enda som behdvs ar att du som fordlder eller barn
ar medlem i Diabetesférbundet och har en Olycksfall
Special eller Livforsakring hos oss.

Forsakringen kan tecknas for alla egna barn samt
bonusbarn som ar mantalsskrivna pa samma adress.
Barnforsakringen innehaller tva produkter, dels en
olycksfall- och sjukforsakring som kan tecknas for barn
fran fodseln upp till 22 ars alder. Den andra produkten
ar en barnsjukvardsforsakring som kan tecknas for barn
mellan 3 och 22 ar. Slutalder for bada foérsakringarna ar
langst till kalenderaret da barnet fyller 25 ar.

Du kan ldasa mera pa forbundets sida vad som ingar
och dven ladda ner en anmadlan om barnforsdkringen.
Dar finns daven fullstandiga villkor gdllande barn-, sjuk-
och olycksfallsforsdkring

Lds mer pd diabetes.se

Cc’\éi)) Diabetesforbundet

Diabetesbladet #2 - 2021
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Med blicken mot framtiden

En dag kom en fantastiskt fin
halsning fr&n personalen pa
dgonmottagningen pa Mdlndals
sjukhus. Varfor? Jo, de hade kopt
in nya ogontrycksmatare med
hjalp av pengar som Goteborgs
Diabetesforening hade kunnat
dela ut ur en fond riktad till sjuk-
varden i Géteborgsomradet.

Jag vinde mig till Pernilla Laurén,
processjukskoterska medicinsk
retina, for att fa veta mer.

Hur kom ni pd tanken att soka peng-
ar ur vdra fonder?

- Jag sitter med i ett regionalt
samarbete dir dven Agneta och Leif
i er styrelse sitter. Vi arbetar just nu
med fragor kring 6gondiabetesvar-
den. I samband med att vi talat om
de problem och utmaningar vi har
for denna grupp och férsoker finna
16sningar for att oka tillgdnglighe-
ten, gjorde Agneta och Leif oss upp-
mirksamma pa att det fanns pengar
att soka. Vi dr vildigt tacksamma
och glada 6ver gavan vi fatt.

Vad innebar utdelningen av fond-
pengarna for er?

- Man vill gdrna mita dgontrycket
pa vara diabetiker med jimna mel-
lanrum. D& undersékningsrummen
som sjukskoterskorna anvinder sak-
nar mikroskop f6r bland annat detta
brukar en handhéllen métare an-
vindas. Dessa finns utplacerade pa
nagra stillen pa mottagningen och
for varje gdng man ska mita maste
man himta denna och samsas med
andra kollegor. Har man otur &r det
ndgon annan som anviander den. Det
innebir stress och frustration. Ar
man redan lite sen i sin mottagning
dr det ldtt att ibland helt vilja bort
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Delar ur personalen som glads over fondpengarna.
Frdn vanster: Louise, Ellinor, Elin och Eric. Langst fram: Dafina.

just det momentet och istéllet utféra
det som maste utforas. Det vill sdga
trycket blir inte métt den géngen.
Med detta tillskott har vi nu méjlig-
het att ha en apparat pd néstan varje
undersdkningsrum. Det medfor fler
métningar for patienten och mindre
stress och frustration for vardperso-
nalen. Ndr man uppmiter ett forhojt
tryck kan det behdva behandlas for
att férebygga synskada.

Om ni fick onska, vad mer skulle ni
behdva for att kunna erbjuda en god
ogonvdrd?

- Oj, mycket. Men spontant tdnker
jag att vi verkligen skulle beh6va
en apparat som miter tjockleken
pa gula fldcken, en OCT, i varje
undersokningsrum. Nu tar vi med
patienten till ett gemensamt rum
och i vérsta fall far sjukskoterskan
och patienten sta i ko for att komma
intill och mita. Det tar tid samt dr

svért for en del patienter som inte &r
s& mobila. Det skapar dven stress for
personalen och &r en tidstjuv.

De diabetiker som fér en svull-
nad pa sin gula flick behandlar vi
med sprutor i 6gat. Bade ldkare
och sjukskoterskor skulle behdva
varsin OCT p4 sina rum. FOr att
komma ikapp med férseningar till
injektionsbehandling behéver vi
Oppna ett injektionsrum till och d&
far vi inte plats i nuvarande lokaler.
Sjukhuset 4r enormt trangbott. Sa
har du lite nya lokaler och nagra
tjanster pa lager vore det kanon!
Det dr min drém att f4 &ndamal-
senliga lokaler, full bemanning och
Oppna ett center for dessa injektio-
ner - girna utanfor sjukhuset.

HANNA BOHMAN

Las mer om foreningens fonder.



Pengar att soka ur
Goteborgs Diabetesforenings
fonder

Bidrag som Goteborgs Diabetesforening
far genom arv och gdvor samlas i
fonder vars avkastning delas ut i

form av stipendier.

Medel ur fonderna kan sdkas av medlemmar i
Goteborgs Diabetesforening och vardpersonal inom
Goteborgsomradet.

Lis mer nedan om de olika fonderna och vilka
regler som giller for ansdkan till respektive fond.
Mer information och ansdkningsblanketter hittar
du pa diabetesgbg.se

BARN OCH UNGDOMSFONDEN

Man kan soka till vardbeh6vande barn och ungdomar
upp till 25 dr som har diabetes och som varit medlem
i minst ett ar. Det gér att soka l0pande under dret.
Beslut tas av styrelsen tvd gdnger per 4r i juni och
november. Ansokan ska senast vara foreningen till-
handa senast den 1 juni respektive 1 november.

REKREATIONS- OCH
HJALPMEDELSFONDEN

Bidrag ur denna fond ldmnas till vila, rekreation
samt hjdlpmedel for diabetespatienter. Lakarintyg
kan behovas for att styrka sambandet mellan diabe-
tes och aktiviteten. Man ska ha varit medlem i minst
ett ar for att kunna ansoka. Det gr att soka l6pande
under aret. Beslut tas av styrelsen tva ganger per dr i
juni och november. Ansokan ska senast vara foren-
ingen tillhanda den 1 juni respektive 1 november.

INGER HULTMAN

M.FL. FOND
Fonden har till uppgift
att lamna bidrag till
forskning rérande
sjukdomen diabetes.

Beslut tas av styrel-
sen i december. Anso-
kan ska vara foren-
ingen tillhanda senast
den 1 november.

HJORDIS-
STIPENDIET
Stipendiet utgar till
personal inom varden
for att forbittra
villkoren f&r personer
med diabetes.

Beslut tas av styrel-
sen i december. Anso-
kan ska vara foren-
ingen tillhanda senast
den 1 november.

UTVECKLINGS-

FONDEN

Fonden har till uppgift
att lamna bidrag till
lakare inom Gote-
borgsomradet for ut-
vecklingsverksamhet
inom diabetesvarden
och ddrmed samman-
hingande studieresor.
Fonden ska stddja
praktiskt kliniskt ut-
vecklingsarbete men
icke forskningsverk-
samhet av grundforsk-
ningskaraktir.

Beslut tas av styrel-
sen i december. Anso-
kan ska vara foren-
ingen tillhanda senast
den 1 november.
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INFORMATION FRAN REGIONENS

OVRIGA FORENINGAR

VASTRA GOTALAND

Svenska Diabetesforbundet dr organiserat pd samma
sdtt som konungariket Sverige. Olika delar av organisa-
tionen ska bearbeta, paverka och samverka med mot-
svarande delar av samhillet. Lokalforeningarna arbetar
nirmast medlemmarna och samarbetar och paverkar
kommunerna. Ndsta niva dr Diabetesforeningen Vistra
Goétaland som fér ett drligt bidrag fran Véstra Gota-
landsregionen. Det &r ocksd mot regionen de arbetar
genom att paverka, informera och inte minst genom att
delta i olika arbetsgrupper som till exempel Regionalt
processteam diabetes. Slutligen arbetar Svenska Diabe-
tesféreningen pa riksnivd med hela Sverige och informe-
rar och paverkar riksdag och regering.

Den 3 juni kommer det att genomforas ett runda-
bordssamtal i Véstra Gotalandsregionen dér diabetes-
fragor diskuteras med deltagande av regionpolitiker och
personer som arbetar inom varden. Det brukar komma
regionpolitiker fran alla partier och fran varden ldkare,
diabetessjukskoterskor och dven andra funktioner. I ar
kommer detta samtal att ske digitalt. Planeringen pagar
s hall utkik efter mer information hur du kan delta.

Just nu dr brister i fotvdrden och 6gonbottenfotogra-
feringen aktuella. Ndr du ldser detta hoppas vi att det
finns en 16sning for att komma tillrdtta med kderna till
Ogonbottenfotografering. Jag fick i alla fall en kallelse
veckan innan pask, hoppas det giller méanga fler.

FOR STYRELSEN
GORAN SVENSSON

NORRA ALVSBORG

Sedan arsmotet den 28 februari bestar styrelsen av:

Monica Ullbrandt, ordférande
Anna Sjostedt, sekreterare
Bjorn Ehlin, kassor

Siw Fors, ledamot

Peter Sund, ledamot

Vi héller pa att planera kommande aktiviteter och
information om dessa kommer ni att finna pa var
hemsida - diabetesna.se samt pa var Facebook-sida
- facebook.com/Diabetesforeningen NorraAlvsborg
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KUNGALV ALE

Vi holl arsmotet utomhus som planerat. For att kort
sammanfatta métet blev det omval av hela styrelsen och
dven for Ovriga positioner. Styrelsen beviljades ansvars-
frihet och ekonomin 4r god, till och med mycket god.

I ndsta nummer av Diabetesbladet hoppas vi kunna
annonsera nagon aktivitet innehallande bade nyttig infor-
mation och fest. Vi maste fira att livet ater blivit normalt.

Om ni dr inskrivna vid Diabeteskliniken pa Kungélvs
sjukhus, och dr under 75 dr, borde ni nu ha fatt ett brev
dér ni informerats om att ni kan boka tid for er forsta
vaccinspruta. Hoppas ni har hunnit f4 atminstone er
forsta spruta. Ha en riktigt bra sommar sa ses vi i host!

GORAN SVENSSON
ORDFORANDE OCH DEN SOM STOD BAKOM KAMERAN (MOBILEN) PA BILDEN

Frén vanster: Karin, Olle, Heidi, Lisbeth, Jarmo och Yvonne.

MARIESTAD MED OMNEJD

Diabetesforeningen i Mariestad med omnejd holl sitt
arsmote 16rdagen den 27 mars digitalt via Skype. Pa
grund av motesformatet uteblev en del av de dldre
medlemmarna, helt forstéeligt. Men, nio personer var
med pa motet som avldpte utan storre besvir trots lite
rundgéng och glomda mikrofoner.

Styrelsen ser ut sa hér efter genomfdrda val:
Jonny Bohb - ordférande

Hannele Peltola - vice ordférande

Hékan Fernstrom — kassor

Margaretha Bohb - sekreterare

Ingrid Gustavsson - ledamot

Emil Bohb och Gun-Britt Alenljung - erséttare.

FOR DIABETESFORENINGEN | MARIESTAD MED OMNEJD
HAKAN FERNSTROM
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FALKOPING TIDAHOLM BORAS MED OMNEJD
VALKOMMEN TILL MEDLEMSMOTE TIPSPROMENAD & KORVGRILLNING
Lordag 5 juni kl 14.30 Kom ensam eller med hela familjen
Bergshyddan, Hokensas. Lordagen den 29 maj 11.00-13.00
Korvgrillning, Tipspromenad Samling vid grillplatsen vid Kypegéarden

For att komma till Bergshyddan kér man férbi nedfarten | Anmalan sker till: jens.hall74@gmail.com
till Sisustugan och kor ca 1,5 km. Ni som 6nskar skjuts, senast tisdagen den 25 maj
meddela det vid anmilan sa fixar vi det.

Anmaélan sker till medlemstelefonen: 0723-94 90 66
eller till Gunilla, tel: 0768-97 20 08, senast torsdag 3 juni.
Vid utomhusérsmaotet den 27 april blev det omval pa

samtliga poster.
Vilkomna hélsar styrelsen.

Vilkomna!

LIDKOPING MED OMNEJD

Lidkopings diabetesférening med omnejd

Skulpturen ‘Malta Johanna" genomforde sitt arsmote den 23 mars 2021

stdr pa Stora torget i
Falkdping. Egentligen ar det
“Venus uppstigen ur havet”
som ar gjord av Ansgar
Almaquist. Den stérien
kalkstensfontan ritad av Ivar

Styrelsen bestédr nu av:

Ordférande: Frida Johansson

Kassor: Gustav Frisk

Ledamdter: Marita Petersson, Johnny Hagman, Martin
Johansson och Ylva Persson

Tengbom. Vill ni komma i kontakt med oss finner ni vara uppgifter
pa hemsidan: www.diabetes.se/om-oss|foreningar/
df-vastra-gotaland/df-i-lidkoping-m.o/

UDDEVALLA MED OMNEJD FOY oss girna pa Facebook:

. . Diabetesforeningen i Lidk0ping m.o.
ETT PRELIMINART HOSTPROGRAM Flj oss #ven pé Instagram: @diabeteslidkoping

e Foreldsning av diabetessjukskoterska.

e Virldsdiabetesdagen den 14 november 2021:
Foreldsning av fotvdrdare géllande diabetes och
fotter.

e Julfest pa Lanegédrden.

Ovanstdende med reservation f&r vad som hiander betraf-
fande covid-19.

Vi kommer att uppdatera var hemsida och Facebook
med ytterligare information om var, nir och hur vi kom-
mer att genomfora aktiviteterna inklusive arsmétet.

Har ni fragor tveka inte att kontakta Lena Fernbratt pa
kansliet genom att ringa, skicka SMS till telefonnummer
0760-051 825 eller maila diabetesua@telia.com.

Var postadress: Kapellevigen 1 A, 451 44, Uddevalla.

Radhuset i Lidkdping. Radhus var det egentligen endast
Viilkommen! 1776-1883. Numera finns dér turistbyran och ett kafé.
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Basal-IQ™

teknologi

/ Control-IQ™

teknologi

/

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

Nu kan du som anvénder Tandem t:slim X2™ insulinpump fa den nya Control-IQ™-teknologin
som mjukvaruuppdatering. Tillsammans med Dexcom G6 CGM ger Control-IQ™-teknologi
automatisk justering av insulindoseringen. Systemet hjalper till att férebygga och minimera
hdga och laga glukosnivaer och ger dig mer tid inom malomradet (3,9-10 mmol/I).

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

For nya Tandem-anvéndare finns pumpar med Control-IQ™-teknologi redan tillgangligt.
Prata med din diabetesmottagning om vilket alternativ som passar dig bast!

www.rubinmedical.se

VARNING: Control-IQ™-teknologin ska inte anvdndas av personer under 6 dr. Det ska heller inte anvéndas
till patienter som anvdnder mindre dn 10 enheter insulin per dygn eller som védger mindre dn 25 kilo.
Fér ytterligare viktig sdkerhetsinformation, bes6k www.tandemdiabetes.com/safetyinfo

© 2021 Rubin Medical AB. Alla rattigheter férbehélles. Tandem Diabetes Care &r ett registrerat varumérke och t:slim X2™, Basal-IQ™ och
Control-1Q™ &r varumérken som tillhér Tandem Diabetes Care Inc. Dexcom och Dexcom G6 &r registrerade varumarken som tillhér Dexcom Inc.

tslim X2 .

Insulin Pump
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