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AUTOIMMUN SJUKDOM
Sjukdom som innebär att immunför-
svaret blir överaktivt och angriper 
ämnen och vävnader som normalt 
finns i den egna kroppen. Med andra 
ord angriper kroppen sig själv. Vid typ 
1-diabetes är det de insulinproduce-
rande cellerna i bukspottskörteln som 
blir förstörda.

BETACELLER
Producerar hormonet insulin. Betacel-
lerna finns i bukspottskörteln. Insulin 
sänker blodsockret.

CELIAKI
Glutenintolerans

C-PEPTID
Ett protein som produceras tillsam-
mans med insulin. Halten C-peptid 
kan mätas med ett blodprov. Svaret 
visar hur myckat insulin som buk-
spottskörteln producerar.

DIABETES
Namnet diabetes myntades av Areta-
eus från Kappadokien. Det kommer 
från det grekiska ordet διαβαίνειν, 
diabaínein som betyder ”genompasse-
rande” och som refererar till den stora 
mängden urin som passerar genom 
systemet. 

GLUKAGON
Hormon som bildas i bukspottskörteln 
som frisätter sockerreserver i levern 
och höjer blodsockret.

HBA1C
Ett prov som mäter hur mycket socker 
som fastnar på de röda blodkropparna. 
Provet visar på vilken nivå blodsock-
ret har legat de senaste 6-8 veckorna.

HYPERGLYKEMI
För höga blodsockernivåer

HYPOGLYKEMI
För låga blodsockernivåer

INSULIN
Insulin är ett hormon som reglerar 
blodsockret. Insulin bildas i beta-
celler som finns i de Langerhanska 
öarna i bukspottskörteln. Hos en frisk 
människa skickas insulin ut från buk-
spottkörteln som ett svar på förhöjda 
nivåer av socker (glukos) i blodet och 
signalerar till kroppens muskler och 
fettvävnad att ta upp detta. Nam-
net insulin kommer från Insula som 
betyder ö.

INSULINKOMA (kallas ibland känning 
eller att ”vara låg”)
Allvarligt lågt blodsocker som kan 
resultera i medvetslöshet och kramper.  
Kräver tillförsel av socker. Ge inte 
något att äta eller dricka om personen 
inte kan svälja. Ge aldrig insulin om 
du är osäker på om det är lågt eller 
högt blodsocker.

KETOACIDOS 
Syraförgiftning som kan uppstå vid 
för höga blodsockervärden. Sjukhus-
vård krävs.

KETONER
Bildas vid nerbrytning av fett i levern 
vid höga blodsockervärden och samti-
dig brist på insulin.

LADA
Latent autoimmune diabetes of the 
adult, är en form av typ 1-diabetes 
där insjuknandet är långsammare och 
symptomen är inte så tydliga. Det är 
en autoimmun sjukdom vilket bety-
der att kroppens eget immunförsvar 
angriper och förstör de insulinprodu-
cerande cellerna i bukspottskörteln.

LANGERHANSKA CELLÖAR
Betaceller som producerar hormonet 
insulin i bukspottskörteln.

MAKULAÖDEM
Vätskeansamling och svullnad i gula 
fläcken i ögat.

METABOLA SYNDROMET
Det metabola syndromet är ett sam-
lingsnamn för förhöjt blodsocker, 
förhöjt blodtryck, för höga blodfetter, 
ökad koagulationsbenägenhet, bukfet-
ma. Är starkt förknippat med risk för 
hjärt- och kärlsjukdomar.

MELLITUS
Mellitus är latin och betyder ho-
nungssöt. Det syftar på att urinen 
hos personer med diabetes kan smaka 
sött. Kroppen försöker göra sig av 
med överskott av socker (glukos) via 
njurarna.

MIKROALBUMINURI 
Prov som mäter mängden albumin (ett 
protein) i urinen. Förhöjda världen 
tyder på njurskada.

MODY
MODY (Maturity Onset Diabetes 
in Young) är ett samlingsnamn för 
flera former av ärftlig diabetes. Ett 
gemensamt drag för MODY-former-
na är bristen på insulin som gör att 
blodsockerhalten blir för hög. MODY 
karaktäriseras av hög insulinkänslig-
het vilket ökar risken för alltför djupa 
blodsockerfall när den behandlas med 
insulin eller tabletter som driver på 
insulinproduktionen.

NEFROPATI
Njurskada

NEUROPATI
Nervskada

PERIMETRIUNDERSÖKNING
Synfältsundersökning

POSTPRANDIELLT BLODSOCKER 
Blodsockernivå efter måltid

PREPRANDIELLT BLODSOCKER
Blodsockernivå före måltid

RETINOPATI
Näthinneförändring

DIABETES A-Ö

information från diabetesförbundet. läs mer om diabetes på www.diabetes.se
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KANSLIETS ÖPPETTIDER:
Mån-tors kl 10–15 (lunchstängt kl 12–13)

Vill du besöka kansliet så kontakta  
oss gärna i förväg (ibland är vi ute på 
uppdrag). Välkommen!

ADRESS:  
Mellangatan 1, 413 01 Göteborg

TELEFON: 
031-711 69 54 

E-POST: 
info@diabetesgbg.se

HEMSIDA: 
www.diabetesgbg.se 

PLUSGIRO: 
48 722-3

BANKGIRO: 
5452-3873

SWISH: 
123 319 5120

NÄSTA NUMMER: 
Utkommer den 9 sep

ANSVARIG UTGIVARE:  
MariAnne R Lymer 

REDAKTION:  
Hanna Bohman, Marlene  
Eriksson, Anna Hoffmeister 

4 Ordföranden har ordet

5 Möt vår nya kanslist

6 Ny styrelse på plats

7 Våraktiviteter i föreningen

10 Inspirationskväll om diabetes och träning

12 Ny studiecirkel om typ 1 i höst

13 Ett med din kropp
Barndiabetesfonden i Göteborg

14 Har du koll på dina känningar?

15 Det fria insulinet – vad händer nu?

16 Göteborgs Diabetesförenings fonder

17 Kultur: Filmrecension

19 Recept

Innehåll

19 13

ANNONSER:  
info@diabetesgbg.se

TRYCK & LAYOUT: 
DanagårdLitho

OMSLAGSBILD: 
Robin Bryntesson 
Foto: Anna Hoffmeister

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 produk-
ter/tjänster på betald annonsplats.
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Välkommen  
våren!
I skrivande stund har våren försiktigt 
kommit med lövsprickning, men vi planerar 
redan för höstens aktiviteter. Föreningen  
arbetar aktivt för att ni medlemmar ska få 
mer kunskap om diabetes och vi startar där-
för återigen en studiecirkel om diabetes typ 
1. Leder gör omtyckta diabetessköterskan 
Ingela Kristensson. Kom med i cirkeln och 
få mer kunskap samt ställ frågor till Ingela 
som du inte gjort till ditt eget vårdteam. Läs 
mer om höstens studiecirkel i tidningen.

Tidigare i vår hade vi en mycket givande, 
lärorik och uppskattad studiecirkel om att 
leva med diabetes typ 2, som leddes av dia-
betessköterska Bemnet Kidane. Han önskar 
att vi i föreningen ordnar en uppföljnings-
kväll till hösten där cirkeldeltagarna kan 
utbyta erfarenheter av sina nya kunskaper. 
Så detta återkommer vi om till er som var 
med.

Läs mer om kommande aktiviteter i kalen-
dariet här bredvid och i kommande nummer 
av tidningen. Som vanligt tar vi tacksamt 
emot idéer och önskemål om ämnen att ta 
upp på medlemsträffar eller andra typer 
av aktiviteter ni önskar vi ska arrangera. 
Har du vägarna förbi, är du också mycket 
välkommen in på kansliet och träffa vår nya 
kanslist Hanna.

Jag önskar dig en fortsatt fin vår och en 
varm och solig sommar!

marianne r lymer
ordförande
marianne.lymer@
diabetesgbg.se

Kommande aktiviteter

ORDFÖRANDEN HAR ORDET

DIABETESTINGET 2019
Seminarium med fokus på diabetesvården i länet.  

Arrangeras av Diabetesföreningen Västra Götaland.  
Läs mer på sid. 18.

Datum: tisdag 21 maj

Tid: kl 12–16  

Ingen anmälan behövs

BOKCIRKEL
Vi kan, vi vill och vågar – en bokcirkel med fokus på diabetes typ 1

Hur begränsad känner du dig av din sjukdom? Hur begränsad behöver 
man vara? Dessa frågor och många fler tar Anna Sjöberg och Sofia  
Larsson-Stern sig an i boken Vi kan, vi vill och vågar… och vi har diabe-
tes typ 1. Författarna har pratat med en rad olika personer som trots sin 
sjukdom har tagit sig fram i livet. Vilken bok passar bättre än denna att 
diskutera i vår bokcirkel?

Vi möts i caféet på Stadsbiblioteket och delar med oss av våra reflektio-
ner kring boken över en rykande kopp. 

Datum: tisdag 27 augusti 

Tid: kl 17

Hör gärna av dig till kansliet innan om du vill vara med. 

MEDLEMSKVÄLL OCH FÖRELÄSNING AV  
AGNETA PETERSSON OCH GUNILLA JOHNSON
Egenvård av fötter vid diabetes

Fotterapeuterna Agneta Petersson och Gunilla Johnson båda aktiva i 
föreningens styrelse, lär ut allt vi behöver veta för att sköta om fötterna 
på bästa sätt. Så kom och ställ frågor om dina fötter! 

Datum: torsdag 26 september 

Tid: kl 18–19.30.  

Sista anmälningsdag 20 september.

STUDIECIRKEL – ATT LEVA MED DIABETES TYP 1
Diabetessjuksköterska Ingela Kristensson är tillbaka och leder ännu en 
studiecirkel om diabetes typ 1, under tre tillfällen till hösten. Läs mer på 
sid. 12.

Datum: onsdag 25 september, tisdag 8 oktober  
och tisdag 22 oktober.

Tid: kl 18–20.30

Sista anmälningsdag 12 september.
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KANSLIET

TORSDAGSTRÄFF MED ÄRTSOPPA 
På torsdagsträffarna ses vi under lättsamma former och utbyter  
tankar och erfarenheter om diabetes. Kanske pratar vi om hur vi löser 
vardagen med mat, motion, jobb, relationer, mediciner med mera.  
Listan kan göras lång!

Vi erbjuder en portion ärtsoppa med ostsmörgås för 25 kr.  
Kontant eller swish.

Du får gärna vara med utan att äta, men vill du ha soppa,  
är vi tacksamma om du anmäler dig till kansliet. Välkommen!

Datum: torsdagarna 3 oktober och 31 oktober

Tid: kl 18.

Har du frågor, hör av dig till 

MariAnne, 0737-23 93 44, marianne.lymer@diabetesgbg.se eller 

Ulf, 0705-84 04 97, ulf.ringstrom@diabetesgbg.se

ÖPPET STYRELSEMÖTE
Välkommen att vara med på ett av föreningens styrelsemöten. 

Datum: måndag 14 oktober

Tid: kl 17.30

Anmäl dig senast 7 oktober.

FLER MEDLEMSKVÄLLAR UNDER HÖSTEN
Vi planerar även för ytterligare två medlemskvällar med  
föreläsningar under hösten, en i oktober och en i november.  
Mer information kommer i nästa nummer av tidningen. 

Anmälan:  Du anmäler dig enklast via hemsidan  
www.diabetesgbg.se eller till kansliet per 
e-post: info@diabetesgbg.se eller per telefon:  
031-711 69 54. 

Lokal: Om inte annat anges är vi i föreningens  
lokaler på Mellangatan 1, hållplats Järntorget.

I samarbete med

Möt vår nya kanslist
Hej Hanna Bohman, berätta lite mer om  
dig själv!

– Jag är 44 år gammal 
och uppvuxen ute på 
Hisingen – trots att det 
inte hörs ett spår av göte-
borgska i min dialekt! Jag 
har haft diabetes typ 1 
 i 37 år och minns därför 

ingenting om hur det är att leva utan sjuk-
domen. Barndomen, skolgången, tonåren, 
universitetsåren, arbetslivet, kärlekslivet – 
allt har präglats av diabetes.

Och nu arbetar du på kansliet på  
Göteborgs Diabetesförening?

– Ja. Det blev en vakans och jag tyckte att 
det kändes meningsfullt att arbeta med det 
som ändå är så centralt i mitt liv. Jag var ju 
tidigare ledamot i styrelsen, och visste därför 
vilket engagerat gäng som leder förenings-
verksamheten. Det kändes rätt, helt enkelt.

Vad gör du som kanslist?
–  En rad olika administrativa uppgifter, 

naturligtvis. Men jag är också den första man 
möter när man kontaktar föreningen. Med-
lemmar hör av sig via både mejl och telefon i 
en lång rad olika ärenden, det kan röra per-
sonliga erfarenheter av vården, funderingar 
kring sjukdomen eller önskemål på aktivite-
ter. Detta är en jätteviktig del av mitt arbete, 
och jag vill verkligen passa på att bjuda in 
alla som har funderingar eller förslag röran-
de diabetes och föreningen att höra av sig!

Och mer?
–  Jag sitter också med i redaktionsgruppen 

och arbetar med Diabetesbladet. Likaså del-
tar jag i Vårdgruppen  som arbetar med att 
bevaka vårdfrågor. Vi har för närvarande fo-
kus på ögonsjukvården och fotvården, likaså 
möjligheten att få psykosocialt stöd samt de 
hägrande besparingskraven som finns inom 
vården. Så vi har att göra!
Välkommen att höra av dig till 
info@diabetesgbg.se eller 031-711 69 54

Gilla oss på Facebook! Besök oss på "Göteborgs 
Diabetesförening" och håll dig uppdaterad på 
vad som händer både i föreningen  
och i förbundet.
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FRÅN STYRELSEN

Under årsmötet den 24 mars blev 
det lite förändringar i styrelsen. Ma-
riAnne R Lymer, Leif Sundberg, Ulf 
Ringström och Jane Strömberg har 
vardera ett år kvar, medan Agneta 
Petersson, som tidigare var ledamot, 
valdes till kassör på ett år. Två nya 
ledamöter valdes in på två år, Gun-
britt Stålberg och Gunilla Johnson. 
Marlene Eriksson ställde inte upp 
för omval, och Hanna Bohman, som 
tidigare satt i styrelsen, är numera 
anställd som kanslist och adminis-
tratör i föreningen och har därför 
avgått. Anna Hoffmeister och Kent 
Olaisson valdes om på vardera ett 
och två år.

Genom det här gänget har vi 
representanter för både diabetes 
typ 1 och typ 2 samt en fotterapeut 

med lång erfarenhet av att arbeta 
med diabetikers fötter. I styrelsen 
finns erfarenheter av gastropares 
och celiaki liksom svårigheter med 
fötter och komplikationer i ögonen. 
Här finns pumpanvändare och de 
som använder pennor liksom erfa-
renhet av olika lösningar för blod-
sockermätning.  Insikten i hur det är 
att leva med diabetes är med andra 
ord stor i föreningens styrelse.

Vi är en engagerad grupp som 
leder föreningens arbete. Alla är rö-
rande överens om att föreningen har 
två centrala uppdrag. Dels att vara 
till för alla medlemmar – att skapa 
intressanta och roliga arrangemang 
är jätteviktigt, och ju mer vi får veta 
vad ni medlemmar önskar, desto 
större chans har vi att uppnå detta. 

Dels är det helt centralt att följa 
utvecklingen inom vården. Bland 
de stora frågorna finns bristerna 
inom ögonsjukvården och den vård 
som möter personer med diabetes 
typ 2. Även frågan om hur psykiskt 
belastande det kan vara inte bara 
att hantera sin sjukdom, utan också 
de komplikationer som kan uppstå, 
är en fråga som återkommande 
dyker upp. Ju mer vi kan få veta om 
er medlemmars erfarenheter och 
upplevelser av vården, desto skar-
pare kan vi bli i vår granskning av 
densamma. 

Varmt välkommen att höra av 
dig till oss med idéer, frågor och 
funderingar! Hör av dig till info@
diabetesgbg.se

Ny styrelse på plats

Bakre raden fr v: Leif Sundberg (vice ordf), Ulf Ringström (sekr), Gunbritt Stålberg, Agneta Petersson (kassör). 
Främre raden fr v: Anna Hoffmeister, MariAnne R Lymer (ordf), Gunilla Johnson. Infällda: Kent Olaisson, Jane Strömberg



Bokprat över en kopp kaffe
Det var full aktivitet i Stadsbibliotekets café när vi möttes upp i bokcirkeln för att 
samtala om Kvinnor på gränsen till genombrott av Ulrika Knutsson. Det doftade 
kaffe i lokalen, det ljöd ett oavbrutet sorl bland borden och ingen plats kunde ha 
varit bättre för att mötas kring litteratur. Vi köpte oss varsin kopp med tilltugg och 
satte igång.

Det var en grupp spännande kvin-
nor som samlades runt den radi-
kala veckotidningen Tidevarvet 
och Kvinnliga medborgarskolan på 
Fogelstad i början av 1900-talet. Ett 
fåtal av dem har levt vidare i vårt 
kollektiva minne, som Elin Wägner 
och Siri Derkert. Andra har däremot 
i mångt och mycket fallit i glömska. 
Exempelvis initiativtagaren till 
skolan, godsägaren Elisabeth Tamm, 
som sedermera blev en av de första 
kvinnorna som valdes in i riksdagen 
1922. Eller läkaren Ada Nilsson, vars 
sexualupplysning föregick Ottar, 
som ju senare blev känd som pionjär 
inom detta område. Rektor under de 
29 år som medborgarskolan drevs 
var den karismatiske Honorine 
Hermelin, men vem av oss minns 
henne?

En intressant sida av att prata om 
litteratur är hur olika man kan upp-
leva en och samma bok. Under vårt 

samtal var det någon som hade blivit 
särskilt fängslad av kapitlet om den 
sovjetiska ambassadören Alexan-
dra Kollontay, inte bara den första 
kvinnliga ministern i någon regering 
i världen utan också den enda perso-
nen från den ryska revolutionen som 
överlevde Stalins utrensningar och 
sedermera dog en naturlig död. 

Någon annan i läsgruppen hade 
mer fokus på de delar där Knutsson 
beskrev det samtida 20-talet utifrån 
den politiska och sociala situation 
som rådde, bland annat kvinnornas 
inträde i riksdagen och de debatter 
som rasade kring delar av prostitu-
tionslagstiftningen. 

För ytterligare någon var boken 
inte särskilt medryckande alls, utan 
snarare lite svårläst. Och det är just 
dessa olikheter som är så roliga att 
samtala om i en bokcirkel! Och som 
någon påpekade: ”Den här boken 
hade jag själv aldrig valt att läsa, 

men när den nu 
dök upp i cirkeln så har jag fått med 
mig något nytt.”.

Nästa bokcirkel blir den 27 augusti, 
läs mer om detta i kalendariet på 
sid 4. Välkommen att vara med!

text: hanna bohman

Vill du att vi kommer och  
berättar om hur det är att  
leva med diabetes?
Göteborgs Diabetesförening kommer gärna och berättar 
om hur livet med diabetes kan se ut. Kanske arbetar du 
i skolans värld, inom vårdsektorn eller är med i någon 
förening? Oavsett i vilket sammanhang ditt intresse för 
diabetes har väckts – hör av dig så kan vi komma till dig 
och dela med oss av våra insikter.

FRÅGA EXPERTEN!
Till nästa nummer av Diabetesbladet planerar vi för att  
ha med en expertpanel som du kan ställa frågor till.  
Vi kommer att ha med en läkare, en fotterapeut,  
en diabetessjuksköterska och en dietist.  Så passa på  
att fråga om det där som du vill veta! Alla frågor på  
något sätt relaterade till diabetes är välkomna. 

Du kan maila din fråga till info@diabetesgbg.se. 

??
?

VÅRAKTIVITETER I FÖRENINGEN
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VÅRAKTIVITETER I FÖRENINGEN

Om hjärtat fick önska
Även om hjärt- och kärlsjukdomar fortfarande är den vanligaste dödsorsaken  
har kurvan över antalet fall stadigt gått nedåt sedan 50-talet.
 
Vid sidan av att vården har utveck-
lats så behandlar vi också högt blod-
tryck i större utsträckning, vi har 
ökat intresset för blodfetter – och 
dessutom röker vi mindre. Om detta 
och mycket mer berättade Katarina 
Eeg-Olofsson för oss under en före- 
läsning i föreningens lokaler den 
21 februari. Katarina är överläkare 
på diabetesmottagningen SU/Sahl-
grenska, och hon är dessutom sedan 
en tid tillbaka förtroendeläkare för 
Göteborgs Diabetesförening.
Så hur kommer det sig då att man 
drabbas av hjärt- och kärlsjukdom?

Rent statistiskt finns ett antal väl 
kända riskfaktorer: rökning, över-
vikt och högt blodtryck ökar risken 
att insjukna, likaså höga blodfetter 
och stress. Det rör sig med andra ord 
om både ärftliga faktorer och livs-
stil. Att diabetiker dessutom löper 
större risk att insjukna i hjärt- och 
kärlsjukdomar hör bland annat ihop 
med att blodsocker i sig tenderar att 

”reta upp” blodfetterna. Ett högt 
blodsocker kan öka risken för att det 
uppstår inflammation i kärlväggarna 
och att fetter lagras i kärlen. 

Eeg-Olofsson betonar flera gånger 
att trots att man ser statistiska sam-
band mellan riskfaktorer och hjärt- 
och kärlsjukdom så är det viktigt att 
individualisera behandlingen. Det 
ser olika ut för olika individer, och 
tecken på att någonting inte står rätt 
till kan skilja sig åt. Någon kan mär-
ka av att det blir allt tyngre att gå i 
uppförsbackar eller att det smärtar 
i bröstet, medan någon annan inte 
märker av några större tecken alls. 
Att en person lagrar fett i kärlväggen 
kan bero på ärftlighet, eller att man 
röker. Rökning gör också att blodet 
lättare bildar proppar. Det vården 
därför inleder behandlingen med 
är att lyssna på vad patienten själv 
berättar om hur hen mår. Sedan går 
man vidare med att undersöka och 
lyssna på hjärta och lungor. Därefter 

finns vid behov EKG, arbets-EKG 
och kranskärlsröntgen. 

Har man flera riskfaktorer spelar 
den separata behandlingen av var 
och en av dem en roll. Röker du, 
så dra åtminstone ner på rökning-
en om det inte går att sluta. Är du 
överviktig, se över vad du äter och 
hur mycket du rör på dig, för varje 
förbättring i rätt riktning spelar roll. 

Katarina tipsade om att det finns 
mycket information att ta del av på 
1177 Vårdguiden om såväl symtom 
som behandling och komplikationer. 
Sedan början av 1990-talet har re-
kommendationerna för att motverka 
hjärt- och kärlsjukdomar handlat 
om vår livsstil: låt bli att röka, ät 
fisk och skaldjur dagligen, ät myck-
et frukt och grönt, minska intaget 
av mättat fett samt rör på dig. Och 
var inte rädd för att påbörja med-
icinering för blodfetterna, menar 
Eeg-Olofsson, inte ens i förebyggan-
de syfte. Om du inte mår bra av den 
nya medicinen prata med din läkare, 
men annars, se det som vitaminer! 
text: hanna bohman

Det var stort intresse för Katarina Eeg-Olofssons föreläsning.
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En lyckad studie- 
cirkel är avslutad
Den 1 april avslutades vårens studiecirkel kring 
diabetes typ 2. Diabetessjuksköterskan Bem-
net Kidane har vid tre tillfällen redogjort för 
orsakerna till sjukdomen samt behandling 
och rekommendation vid diabetes typ 2. 

Cirkeldeltagarna var mycket nöjda och ut-
tryckte bland annat att hur viktigt det är att 
få en fördjupad kunskap om sin sjukdom, och 
därmed insikt om vad man själv kan påverka 
genom sin livsstil. Att sedan också kunna få 
dela erfarenheter och höra hur andra upple-
ver livet med diabetes var också uppskattat. I 
utvärderingen av kursen framgår det att samtliga 
deltagare varmt skulle rekommendera andra att gå 
denna studiecirkel.

Bemnet Kidane (i mitten) omgiven av cirkeldeltagarna.

VÅRAKTIVITETER I FÖRENINGEN

Bouppteckning
Bodelning och Arvskifte

Testamente

MED LÅNG ERFARENHET  
OCH STORT KUNNANDE

Vi arbetar med familjejuridik kring  
livsplanering och livets slut.

Vi finns på Viktoriagatan 24, Göteborg  •  info@vasa-bpt.se
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Inspirationskväll om diabetes och träning
Vad händer egentligen vid träning när man har diabetes? Hur ska man tänka kring 
insulindosering och matintag då? Och är det möjligt för en diabetiker att träna på 
elitnivå?  Experterna och inspiratörerna Stig Mattsson och Robin Bryntesson redde 
ut begreppen när Rubin Medical bjöd in till föreläsning den 1 april på Gothia Towers.

Temat för kvällen var ”Diabetes 
typ 1 och fysisk aktivitet” och som 
väntat var intresset stort. Bland åhö-
rarna fanns personer både med och 
utan diabetes liksom verksamma 
inom diabetesvården. 

Först upp på scen var Stig Matts-
son, dietist vid Falu Lasarett samt 
doktorand vid Örebro Universitet 
där han forskar om diabetes typ 
1 och fysisk aktivitet. Stig jobbar 
dessutom inom Sveriges Olympiska 
Kommitté där han hjälper våra olika 
landslag med kostrelaterade frågor.

Före, under och efter träning
Vad ska jag då tänka på? Stig inledde 
med att utgångspunkten är vilken 

typ av fysisk aktivitet man ska ägna 
sig åt. Hur länge ska jag hålla på och 
hur intensiv är träningen? Och när 
är det bäst att träna i förhållande till 
matintag och insulindos? 

Stigs forskning är framför allt 
inriktad på just hur man justerar 
insulindoser och äter före, under 
och efter träning, för att uppnå sta-
bila och bra blodsockernivåer. Och 
det var också detta han pratade om 
under kvällen.  

Vi fick veta att kroppen kan lagra 
viss mängd kolhydrater i form av 
glykogen i levern och musklerna. 
Med fyllda energiförråd är kroppen 
rustad för fysisk aktivitet, men ju 
mer intensivt man tränar desto mer 

energi går det åt. Vid fysisk akti-
vitet ökar levern sin frisättning av 
”socker” till blodet samtidigt som 
muskeln ökar sitt upptag av ”sock-
er” från blodet. Insulinet i sin tur 
sänker blodsockret. 

När energilagren minskar behöver 
förråden fyllas på. Vid ett sjunkan-
de blodsocker försöker kroppen 
själv reglera nivåerna med de egna 
försvarsmekanismerna, hormonet 
glukagon bland annat, som i mot-
sats till insulin höjer blodsockret. 
Stresspåslaget som lågt blodsocker 
medför kan i sin tur ge ett svängigt 
blodsocker. Så rekommendationen 
är förstås att få i sig kolhydrater i 
god tid under träningen för att und-
vika lågt blodsocker.

Stig förklarade att en icke-diabe-
tiker som tränar under 1 timme ej 
behöver fylla på kolhydrater under 
tiden eftersom förrådet är tillräck-

Glada inspiratörer. Robin Bryntesson och Stig Mattsson.
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ligt. En diabetiker däremot behö-
ver fylla på med kolhydrater även 
under ett kortare pass eftersom det 
alltid finns insulinrester i kroppen. 
Så mängden aktivt insulin är det som 
avgör hur mycket kolhydrater du be-
höver tillföra. Ju längre ifrån måltid, 
desto lägre behov av kolhydrater (kh). 

En vuxen person som tränar 1—1,5 
timma efter måltidsdos behöver 
tillföra ca 50–100 g kh/timme 
under träning och därefter sjunker 
behovet. Har man hög känslighet 
för måltidsinsulin är rekommenda-
tionen att träna tidigast 2,5 timme 
efter måltid.

Ett alternativ till att tillföra kolhy-
drater är att sänka insulindosen. Vid 
längre träningspass (1 –¬ 2 tim eller 
mer) behövs det dock alltid fyllas på 
med kolhydrater. Vi fick också veta 
att rekommenderat blodsockervär-
de inför fysisk aktivitet är ca 5–8 
mmol/l. 

Ja att träna som diabetiker och 
få till bra blodsockernivåer även 
under och efter träning, det låter ju 
inte helt enkelt. Det gäller att prova 
sig fram och hitta det upplägg som 
passar en själv. Det vi diabetiker är 
väl medvetna om är att vår sjukdom 
är individuell och att det inte finns 
en metod eller lösning som funkar 
på samma sätt för alla. Men med lite 
kunskap i botten är det enklare att 
prova sig fram. Och våga lära av sina 
misstag.

Energiknippe som går sin egen väg
En som garanterat vågat prova sig 
fram för att hitta sin lösning är 
längdskidåkaren Robin Bryntesson. 
Han gjorde energisk entré den-
na kväll när han kom springande 
genom lokalen för att sedan studsa 
upp på scenen och ta över efter Stig.

Robin delade med sig av sin histo-
ria med mycket humor och smittan-
de entusiasm. Ända sedan barnsben 
har han varit en mycket aktiv person 
i hembyn Rossön i Jämtland. (Ja, 
det kunde vi i publiken verkligen 
se framför oss.) Han berättade att 
han nog testat de flesta sporter, 
men skidåkning blev tidigt hans 
favoritgren. När Robin började på 
skidgymnasiet i Sollefteå tog hans 
utveckling ordentlig fart. 

En vecka efter att han som 
16-åring vann junior-SM blev Robin 
plötsligt sjuk. Det visade sig att han 
fått diabetes typ 1. Hans läkare sa 
till honom: ”Du kan träna stavgång 
30 min/dag, ej annan fysisk trä-
ning.”. Robin som är van att gå sin 
egen väg lyssnade förstås inte på 
det utan ville istället bevisa att det 
minsann går att fortsätta att vara 
elitskidåkare och ha diabetes.

Och han fick rätt. Genom hårt 
arbete, envishet, en förmåga att se 
möjligheter och därtill mycket tes-
tande för att hitta balans i blodsock-
er och insulindoser, har han visat att 
allt går. Robin har vunnit en mängd 
tävlingar, bland annat två U 23-VM-
guld. Särskilt stolt var han över att 
den ena gången ta medaljen före 
norska Petter Northug.

Robin är förutom skidåkare även 
föreläsare och inspiratör. Han 
arbetar aktivt för att stötta dia-
betesforskningen genom sin rosa 
kollektion, där en del av intäkterna 
går direkt till välgörande ändamål. 
2011 startade han upp Sockertoppen 
– en förening och ett aktivitetsläger 

för barn och ungdomar med diabe-
tes, där man vill visa att ingenting 
är omöjligt. Under lägret får barnen 
uppleva några lustfyllda dagar med 
olika spännande aktiviteter och 
inspirerande föreläsningar, där de 
får tips och råd att tyda kroppens 
signaler. Allt sker tillsammans med 
Robin, läkare, diabetessköterskor, 
kunniga diabetiker och annan ut-
bildad personal. I år hålls flera läger 
i Östersund men ambitionen finns 
att hålla läger även på andra orter 
i landet där det finns intresserade 
samarbetspartners. 

Efter föreläsningen fick vi en 
kort pratstund med Robin där han 
meddelade att Sockertoppen gärna 
skulle komma till Göteborgs-områ-
det. Vi på Göteborgs Diabetesfören-
ing ska därför undersöka detta lite 
närmare. För visst hade det varit 
toppen om Sockertoppen kunde 
komma även hit! 
text: anna hoffmeister

Läs mer på sockertoppenif.se
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Hon vill lära ut om diabetes typ 1
”Vill du lära dig hantera problem kopplade  
till diabetes på ett bra sätt?” 
Uttalandet kommer från en deltagare vid  
studiecirkeln om diabetes typ 1 förra året.

Till hösten planerar Göteborgs 
Diabetesförening i samarbete med 
ABF för en ny studiecirkel. Leder 
gör Ingela Kristensson, som var en 
mycket uppskattad ledare vid cirkeln 
i höstas. Ingela har arbetat inom 
sjukvården sedan 1974. Först som 
biträde, sedan undersköterska och 
nu som sjuksköterska med diabetes 
som specialitet.

Hon gillar att resa, påta i sin 
trädgård och stavgång. I nuläget är 
hon pensionär och leker mycket med 
sina barnbarn.

Undertecknad som haft Ingela 

som diabetessköterska under många 
år kan garantera att hon är myck-
et kompetent i sin yrkesroll. Och 
till detta hör att hon är en mycket 
behaglig person.
marlene eriksson

”Bra att få 
höra vad andra går 

igenom och hur de löser 
olika saker.”

”Att få skratta åt olika situationer 
som bara vi förstår.”

”Förhoppningsvis blir det  
fler sådana här cirklar.”

röster från förra  
typ 1-cirkeln

NY STUDIECIRKEL I HÖST
– Att leva med diabetes typ 1

Livet med en livslång sjukdom som diabetes typ 1 
är inte alltid så enkelt. Det gäller att hela tiden hitta 
balansen mellan kost, insulin och fysisk aktivitet. Och 
som om inte det vore nog kan faktorer som stress och 
sjukdom påverka blodsockernivåerna och göra det 
svårare att hitta balansen.  

Cirkeln bygger på samtliga deltagares aktiva medverkan. 
Diabetessköterskan Ingela Kristensson lotsar oss genom 
de olika frågeställningarna som dyker upp och du får 
möjlighet att dela tankar och erfarenheter med andra 
som har diabetes.

Datum: onsdag 25 september, tisdag 8 oktober  
och tisdag 22 oktober.

Tid: kl 18.00–20.30

Vi träffas i Göteborgs Diabetesförenings lokaler på 
Mellangatan 1 i Göteborg. Vi bjuder på fika. 

Du betalar som medlem 100 kr, icke medlem 200 kr. 
Avgiften inbetalas till Pg 48722-3. Uppge namn och 
cirkel typ 1. 

Anmäl dig senast 12 september via vår hemsida  
www.diabetesgbg.se eller till kansliet på tel: 031-711 69 54 
eller e-post: info@diabetesgbg.se (Max 10 deltagare, 
först till kvarn.) Varmt välkommen!

I samarbete med

NY STUDIECIRKEL
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Ett med din kropp
Inte sällan är det genom andra som 
man lockas med på någonting man 
annars inte hade provat på. Jag har 
nu provat medicinsk qigong för första 
gången. 

Jag hade turen att bli inbjuden 
att testa medicinsk qigong genom 
ordföranden i vår förening, Mari-
Anne. Nog för att jag hade en svag 

aning redan innan om vad det var 
för något, jag hade sett grupper av 
människor utföra stilla rörelser på 
TV. Men jag hade aldrig tänkt tan-
ken att prova på det själv.

MariAnne blev även hon medbju-
den att testa qigong av en bekant för 
fyra år sedan, och sedan dess har 
hon hållit på. Jag frågar henne vad 
den stora behållningen är.

– Det är lugnet! Att utföra öv-
ningarna och bara släppa allt, att ha 
fokus på kroppen, det gör mig lugn.

Det finns fler saker hon uppskattar 
med den medicinska qigong arrang-
erad av Linggymnastiken, som hon 
deltar i varje vecka i Haga. Den so-
ciala sammanhållningen i gruppen 
hon tränar i är värdefull, och hon 
tycker även att gruppledaren Niklas 
Sandén är mycket bra.

– Han säger åt oss att det inte 
handlar om prestationer, utan att 
vi bara ska utföra de övningar som 
känns bra. 

I perioder då det har funnits 
påfrestningar i tillvaron har qigong 
varit en stor hjälp, menar MariAn-
ne. Nu har hon förvisso alltid varit 
fysiskt aktiv, och hon påminner sig 
om hur psykiskt avlastande det var 
under perioder då hon löptränade 
mycket. Uppstod det irritationer på 
jobbet sprang hon av sig det efter 
jobbet! Med qigong är det samma 

sak. MariAnne berättar också att 
hon inte behöver göra minsta korri-
gering av kost eller insulin vare sig 
före eller efter träningspassen. 

Så hur blev min upplevelse, då?
Trots att övningarna i medicinsk 

qigong inte har fokus på andning 
blev det snabbt tydligt hur fördjupad 
andningen blev av de stilla, repeti-
tiva övningarna. Niklas förevisade 
mjukt och tydligt hur vi skulle röra 
oss och hur vi skulle rikta vår blick 
och våra tankar in mot kroppen. 
De allt djupare gäspningarna som 
drabbade mig var tydligen inte alls 
konstigt, utan snarare en effekt av 
att vi arbetade med energierna i 
kroppen. 

I själva verket höll effekten av 
övningarna inte bara i sig när jag var 
på väg hem och kände hur jag rörde 
mig smidigare, med en slags med-
vetenhet om varje del av min kropp. 
Det djupa lugn jag också drabbades 
av höll i sig långt in på nästa dag. 
Det var, kan man säga, en sällsam 
upplevelse. Något för dig, kanske?
text: hanna bohman

Hur föredrar du att hål-
la dig i god fysisk form?
Har du tips till oss andra?  
Hör av dig till Diabetsbladet!

Balett? Nej, qigong.

Barndiabetesfonden startar igång i Göteborg
Barndiabetesfonden samlar in peng-
ar för att stödja forskning vars syfte 
är att förebygga, bota eller lindra 
diabetes hos barn och unga. Nu har 
det återigen startats upp en lokalför-
ening i Göteborg, som bland annat 
har för avsikt att också arrangera 

aktiviteter för barn och föräldrar. 
Ordförande i den lokala föreningen 
är Gun Forsander, diabetesforskare 
och barnläkare på Drottning Silvias 
Barnsjukhus i Göteborg. Övriga 
medlemmar i styrelsen är vid sidan 
av professionella inom diabetes och 

forskning även föräldrar och anhö-
riga till barn med diabetes. Läs mer 
på barndiabetesfonden.se.

Göteborgs Diabetesförening är 
medlem i Svenska Diabetesför-
bundet och därigenom kopplad till 
Diabetesfonden. 
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Testa dina fötter 
Nu finns vårdens första test av fötter. En tidig upp-
täckt och behandling av fotkomplikation vid diabe-
tes är A och O för att förhindra fotsår. Det finns stora 
regionala och lokala skillnader på vilken behandling 
man får. Därför har vi, med stöd av Sahlgrenska Uni-
versitetssjukhuset, Forum för Välfärd och Innova-
tionsfonden, skapat ett test som följer Socialstyrel-
sens och Sveriges Kommuner och Landstings (SKL) 
riktlinjer och rekommendationer för prevention och 
behandling av fotsår vid diabetes.

Testa din fothälsa på myfootdiabetes.se. Testet tar 
ca min. Baserat på dina svar får du information om 
egenvård, skoråd och dina riskfaktorer. Ta med dig 
resultatet till ditt nästa vårdbesök.

www.myfootdiabetes.se

ATT LEVA MED 
DIABETES TYP 2

Inbjudan till en kostnadsfri föreläsning med 
distrikts- och diabetessjuksköterskan 

BEMNET KIDANE 
Söndag 19 maj kl 13.00–ca 16.00

Vara Folkhögskola, aulan,  
Torggatan 41, Vara

Inbjudan vänder sig till dig som har diabetes,  
till dina anhöriga och till dig som är intresserad 

av att veta mer om hur det är att leva med  
diabetes. Efter föreläsningen frågestund. 

Ingen anmälan behövs.

Varmt välkomna!

FRI ENTRÉ

Diabetesföreningen
Västra Götaland

Har du koll på dina känningar?
Ung diabetes har i samarbete med Novo Nordisk skapat en webbplats 
där man får lära sig allt och lite till om känningar. Det är en mycket 
informativ sajt som beskriver allt från de symptom man kan drabbas 
av när blodsockret sjunker ner mot 3,5 mmol/l, till vad orsaken är att 
känningar alls uppstår och vad man bör göra om man själv eller någon 
annan drabbas av känning. Att lågt blodsocker, om det lämnas obe-
handlat, kan vara oerhört allvarligt och till och med dödligt känner 
vi till som har sjukdomen. Men även om man lyckas parera ett lågt 
blodsocker kan det innebära en stor belastning med trötthet och okon-
centration, vilket försvårar exempelvis arbete och studier. Det är känt 
inom diabetesvärlden att rädslan för att drabbas av lågt blodsocker 
kan leda till att man avstår från exempelvis träning, eller att man inte 
vågor ligga på lägre nivåer i blodsocker. Men Ung diabetes förmår lug-
na de räddhågsna genom tydlig information och ett lugnande tonfall. 

Sajten har sin självklara målgrupp bland diabetiker och anhöriga, 
men den är även användbar för vänner, studiekamrater, idrottstränare 
och kollegor. Bra jobbat, Ung diabetes!

Läs mer och tipsa gärna din omgivning om www.kanningkollen.se
text: hanna bohman

Vill du engagera dig i 
föreningens arbete?
Bland annat kan du bli del av vård-
gruppen, som arbetar ut mot vård-
professionen och följer utvecklingen 
av diabetesvården.

Vill du vara med oss i Nordstan som 
volontär på Världsdiabetesdagen 14 
november?

Har du andra idéer och förslag  
på aktiviteter i föreningen?  
Varmt välkommen att höra av dig  
till info@diabetesgbg.se eller 
031-711 69 54.
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Barnförsäkring
Vi är glada att du är medlem i Diabetesförbun-
det och genom ditt medlemskap kan du nu även 
försäkra ditt barn genom vår nya egna Barnför-
säkring. 

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

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

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

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

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

Läs mer på diabetes.se

Det fria insulinet – vad händer nu?
I vårt förra nummer av Diabetesbladet 
berättade vi om den statliga läkeme-
delsutredning som föreslår att insulinet 
inte längre ska vara fritt för diabetiker. 
Vi har fått många reaktioner på detta, 
inte minst i sociala medier. Vi vill därför 
följa upp saken genom att berätta hur 
ett remissförfarande går till.

Innan regeringen fattar beslut 
baserat på de statliga utredningarna 
(i vårt fall läkemedelsutredningen 
SOU 2018:89) skickar de ut försla-
get på remiss till de myndigheter, 
organisationer eller andra intressen-
ter som berörs av förslaget. Skälet 
är att ta reda på hur berörda parter 

ställer sig till utredningens förslag 
och klargöra vilka konsekvenser 
föreslagna förändringarna kan få 
för dem som berörs. Ytterligare ett 
skäl till detta förfarande framgår på 
Regeringskansliets hemsida, och det 
är att ”främja ett brett medborger-
ligt deltagande i samhällsdebatten” 
vilket i förlängningen är bra för 
demokratin.

Statliga myndigheter är skyldiga 
att svara på remisser, medan andra 
aktörer bjuds in till möjligheten att 
lämna synpunkter. Svenska Dia-
betesförbundet hör till dem som 
bjudits in att svara på läkemedels-

utredningen. Sista dag att lämna 
synpunkter på utredningen till Soci-
aldepartementet var den 10 maj.  
Nu bearbetas remissvaren som se-
dan kommer publiceras på regering-
ens hemsida. Har man frågor kring 
utredningen kan man kontakta 
regeringskansliet.

Vi på Göteborgs Diabetesförening 
fortsätter att bevaka frågan. 

text: hanna bohman
källa:  www.regeringen.se
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Bidrag som Göteborgs Diabetesförening får genom arv och gåvor samlas i fonder vars avkastning  
delas ut i form av stipendier. 

Medel ur fonderna kan sökas av privatpersoner, av läkare 
inom Göteborgsområdet, av övrig vårdpersonal samt till 
forskning inom diabetes. 

Läs mer nedan om de olika fonderna och vilka regler 
som gäller för ansökan till respektive fond. 

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

REKREATIONS- OCH HJÄLPMEDELSFONDEN
Bidrag ur denna fond lämnas till vila, rekreation  
samt hjälpmedel för diabetespatienter. Läkarintyg kan  
behövas för att styrka sambandet mellan diabetes och 
aktiviteten. Man skall ha varit medlem minst ett år för 
att kunna ansöka. Ansökan kan göras löpande under 
året. Beslut tas två gånger per år, 30 juni och 30 novem-
ber. Besked sändes från kontoret därefter. 

ELLY DEHLINS FOND
Denna fond kan sökas för att täcka omkostnader för 
medlemmar som med stor insats bidragit med oavlönat 
arbete i syfte att förbättra föreningens verksamhet. 
Diabetes är inget krav för mottagare.

Ett exempel kan vara förberedelser inför egenvårds-
vecka eller andra större evenemang. Ett annat exempel 
är sammanställningen av föreningens tidning.

Utbetalning sker löpande under året och styrelsen 
fattar beslut löpande.

UTVECKLINGSFONDEN
Fonden har till uppgift att lämna bidrag till läkare inom 
Göteborgsområdet för utvecklingsverksamhet inom dia-
betesvården och därmed sammanhängande studieresor. 
Fonden skall stödja praktiskt kliniskt utvecklingsarbete 
med icke forskningsverksamhet av grundforskningska-
raktär.

Ansökan skall göras senast den 1 november, efter att 
styrelsen, senast den 15 september, meddelat sjukvårds-
förvaltningen inom Göteborgsområdet hur stort belopp 
det står till förfogande för årets utdelning.

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

Diabetesföreningen skall senast den 15 september in-
formera sjukvårdsförvaltningen inom Göteborgsområde 
vilket belopp som står till förfogande för utdelning.

Ansökan göres senast den 1 november. Senast 15 de-
cember beslutar styrelsen i Göteborgs Diabetesförening 
vilka ansökningar som beviljats.

HJÖRDISSTIPENDIET
Stipendiet skall utgå till personal inom vården för att 
förbättra villkoren för diabetiker.

Ansökan skall vara föreningen tillhanda senast den  
1 november. Diabetesföreningen skall ha tagit beslut 
senast den 1 december och meddela stipendiaten.

Välkommen med din ansökan!
Styrelsen

Pengar att söka ur Göteborgs Diabetes- 
förenings fonder

FONDER
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KULTUR

Filmrecension: ”The Favourite”
Det brittiska hovet 1708. Smutsigt och 
stinkande, bokstavligt och bildligt.

Ett triangeldrama mellan tre kvinnor.
Sarah och Abigail konkurrerar om 

drottningens kropp och öra, tar oli-
ka sidor i det politiska spelet mellan 
tories och whigs.

De tre skådespelarna agerar på ett 
förunderligt skickligt sätt.

Det märkliga är att du som 
åskådare skiftar känslomässigt allt 
eftersom handlingen fortskrider. I 
början tycker du om Abigail och inte 
Sarah. Sedan blir det tvärtom. Olivia 
Coleman spelar som sagt fantastiskt 
bra som drottningen. Verklighetens 
Anna gick igenom 17 graviditeter. 
När filmen utspelar sig finns inte 
något barn i livet. Coleman kan 
verkligen konsten att visa vad all 
denna smärta måste inneburit. Men 
även det självförtroende som den 
makt hon hade innebar.

En scen berörde mig speciellt ef-
tersom igenkänningsfaktorn är hög.

Drottningen famlar runt i mörkret 
och håller sig i väggarna för att inte 
ramla. Hennes beslutsamhet att ta 
sig fram trots yrsel och gångsvårig-
heter.

Det sista låter lite dystert men 

filmen är en dramakomedi. Så jag 
kan verkligen rekommendera filmen 
ifall ni både vill skratta och gråta. 
Se på fantastiskt skådespeleri och 
scenografi.
text: marlene eriksson

Fenomenala Olivia Coleman som drottning Anna i filmen ” The Favourite”.  
Hon erhöll en Oscar för bästa kvinnliga huvudroll.

Abigail, till vänster, spelas av Emma Stone och i rollen som Sarah, till höger, ses Rachel Weisz.

Vill du bli föreningens 
kulturombud?
Göteborg är en stad med ett 
omfattande och spännande 
kulturutbud. Tycker du om att 
ta del av teater, konst, musik, 
föredrag eller dans? Har du idéer 
om vad vi skulle kunna hitta på 
tillsammans?

Vi i Göteborgs Diabetesfören-
ing tror på värdet av att ta del av 
kulturhändelser i goda vänners 
lag. Vi skulle därför gärna vilja 
ha ett kulturombud som tar 
initiativ till trevliga event. Är 
du intresserad? Välkommen att 
höra av dig till föreningen!



Tema  Optimal diabetesvård nu och i framtiden 
Var  Östra Sjukhusets Aula, Göteborg (Huvudentrén)
När 21 maj kl 12.00–16.00
Hur Seminariet är för alla och gratis! Ingen anmälan behövs!

Program:

12.00–12.30 Utställning

12.30–13.30 Diabetesrelaterade föredrag

13.30–14.00 Kaffe med fralla – Utställning

14.00–16.00 Paneldebatt 

Under dagen deltar: Kent Olaisson ordförande Diabetesföreningen Västra Götaland - Anna Stigsdotter 2:e 
vice ordförande Svenska Diabetesförbundet – Stig Attvall Docent – Katarina Eeg-Olofsson Diabetescen-
trum Sahlgrenska Universitetssjukhuset – Peter Odebäck Specialist i allmänmedicin - Viktoria Herr-
mansson Carter Diabetessjuksköterska och samordnare i Regionala Diabetesrådet - Margareta Hellgren 
Närhälsan – Agneta Hamilton Specialist i allmänmedicin - Jonas Andersson (L) Ordförande Hälso- och 
Sjukvårdsstyrelsen – Janette Olsson (S) Ledamot Hälso- och Sjukvårdsstyrelsen – Eva Olofsson (V) Opposi-
tionsråd - Linn Brandström (M) Regionråd Ordf. Svensk Luftambulans och Ledamot i Hälso- och sjukvårds-
styrelsen – Håkan Lösnitz (SD) Regionråd 

Välkommen till seminarium med fokus på diabetesvården i  
Västra Götaland. Moderator för dagen är docent Stig Attvall.

DIABETESTING 2019

Diabetesföreningen Västra Götaland i samarbete med 
läkemedelsföretag verksamma inom diabetesområdet
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Björn vill med sin kokbok visa vägen till hur mat kan vara en njut-
ning, där måltiderna blir en samlingspunkt och något att minnas 
– istället för att skapa stress och oro. Recepten är blodsocker- 
vänliga och enkla, med fokus på långsamma kolhydrater.

författare: björn frantzén  foto: erik olsson  förlag: norstedts
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RECEPT

Caesarsallad KYCKLING
4 kycklingbröst med skinn 
1 msk neutral rapsolja 
1 msk smör 
5 timjankvistar 
2 vitlöksklyftor, krossade 

DRESSING 
2 dl majonnäs 
1 dl creme fraiche 
1 vitlöksklyfta, riven 
1 msk hackad kapris 
3 sardeller, finhackade
2 dl finriven parmesanost

KRUTONGER
2 tjocka skivor rågsurdegsbröd,  
skuret i tärningar
2 msk smör
5 timjankvistar
1 vitlöksklyfta, krossad

GARNITYR
1 romansalladshuvud,  
sköljt och torkat 
100 g bacon, tärnat 
25 g parmesanost av bra kvalitet, 
hyvlad 

salt 
flingsalt 
nymalen svartpeppar 
citronsaft eller sherryvinäger 

KYCKLING Bryn brösten på skinnsi-
dan i oljan i en het panna tills de får 
fin färg. Tillsätt smör, timjan och 
vitlök mot slutet och fortsätt bryna. 
Vänd på brösten och stek dem kort 
på andra sidan. Lägg på en plåt 
och baka dem färdiga i ugn på 100 
gra der tills de blir 65–67 grader i 
innertemperatur. Låt vila i någon 
minut. Skär kycklingen i mindre bi-
tar och vänd upp dem i stekjuicerna 
som finns i pannan. Krydda med 
flingsalt och peppar. 

DRESSING Blanda ingredienserna. 
Smaka av med salt, pep par och 
citronsaft eller vinäger. Gör gärna 
dressingen i god tid innan, minst 
I timme eller dagen före så att den 
får mogna i smakerna. Späd dres-
singen med vatten om den blir för 
tjock. 

KRUTONGER Stek brödtärningarna 
frasiga i smöret tillsam mans med 
timjan och vitlök. Krydda med 
flingsalt. Låt rinna av på papper. 
Stek inte brödet för hårt, då blir det 
svårt att äta! 

GARNITYR Skär salladsbladen i bitar. 
Stek baconet frasigt och låt det 
rinna av på papper.  

SERVERING Blanda salladsblad, 
kyckling, bacon och kru tonger och 
lägg upp på tallrikar. Ringla över 
dressingen och strö över osten. 

1 portion innehåller 14 g kolhydrater, 
de kommer främst från rågsurdegs-
brödet. Komplettera med extra bröd 
eller rostad potatis.  



GÖTEBORGS DIABETESFÖRENING
MELLANGATAN 1
413 01 GÖTEBORG


