Information fran Svenska Diabetesférbundet

Dina rattigheter
som patient

For personer med diabetes dr det mycket att halla koll pa. Férutom din
diabetes och allt som ror din egenvard kan du ha behov av ett stort antal
vard- och myndighetskontakter. For att underlatta for dig som patient har
Diabetesforbundet tagit fram ett informationsblad om vilka rattigheter du

har och vad du har ratt att fa hjalp med.

Vardgivare

Har du diabetes traffar du regelbundet lakare eller
sjukskoterska. Hur ofta detta sker och vilken mot-
tagning du gar till beror pa dina behov samt din

typ av diabetes. De allra flesta patienter med typ
1-diabetes f6ljs upp via sjukhusens specialistmot-
tagning inom medicin- eller endokrinologi. Det galler
daven mer komplicerade fall av typ 2-diabetes eller
patienter som av nagon annan anledning kraver spe-
cialistsjukvard. De flesta med typ 2-diabetes foljs
upp i primarvarden.

Du kan valja 6ppenvard var som helst i Sverige,
oavsett vilken region du bor i. Oppenvard kallas all
vard nar du inte blir inlagd. Det betyder att du kan
vdlja en vardcentral eller en specialistmottagning
for uppféljning av din diabetes. Det har ingen bety-
delse om vardgivaren ar offentlig eller privat sa
ldnge varden ar finansierad av regionen. Har du
typ 2-diabetes och inte beddéms vara i behov av
att fa vard pa en specialistmottagning hanvisas
du till primarvarden.

Om du och din vardgivare inte kommer Gverens
eller om du inte ar n6jd med bemotandet sa har du
ratt att byta Iakare/sjukskoterska antingen till en
annan person eller byta vardcentral/specialistmot-
tagning helt.

Diabetessjukskoterska kan vara svart att byta da
en del mottagningar bara har en person som arbetar

som diabetessjukskdterska. For att hitta en Iakare/
diabetessjukskoterska som passar dig kan du stdlla
upp nagra kriterier som ar viktiga for dig, till exem-
pel geografisk ndrhet, kvalitet och tillganglighet.

Du kan dven jamfora olika mottagningar pa www.
ndr.nu under rubriken "for dig med diabetes”. Den
Iakare/diabetessjukskodterska som du vadljer kan vara
fullbokad och inte ha méjlighet att ta emot nya pa-
tienter. Da kan du stalla dig pa en vantelista. Du kan
antingen prata med mottagningen via telefon eller
meddelande pa www.1177.se.

Klagomal

Har du klagomal sa borja med att framfora dessa till
din vardgivare. Om det inte ger resultat sa ar ndsta
steg att ta kontakt med vardenhetens chef. Patient-
namnden tar emot klagomal nar det inte har fung-
erat i de tidigare beskrivna stegen. Varje region har
en patientnamnd. Kontaktuppgifter hittar du pa din
regions hemsida pa www.1177.se. SOk pa patient-
namnden i din region.

Ny medicinsk bedomning

Kallas dven second opinion. Du kan begara att fa en
ny medicinsk bedémning om du har en livshotande

eller sarskilt allvarlig sjukdom eller skada. Vad som

raknas som sarskilt allvarlig sjukdom eller skada av-
gors i den enskilda situationen, men det kan till ex-
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empel rora sig om allvarliga 6gonkomplikationer for
en person med diabetes. Du far den nya medicinska
beddémningen av en annan lakare an den du redan
har, antingen i din region eller i en annan region.

Det ar din behandlande lakare som avgor ifall du
ska fa en ny medicinsk bedomning. Prata med din
Iakare eller ndgon annan pa din mottagning om du
vill fa en ny bedémning.

Egenremiss

Kallas dven egen vardbegaran och innebar att du
sjalv kan skicka in en remiss till specialistmottag-
ningarna i din region. En egen vardbegdran be-
doms pa samma sdtt som en remiss fran en ldkare.
www.1177.se har en e-tjanst som hjdlper dig att
skicka din vardbegaran.

Undersokningar

For att forhindra allvarliga komplikationer och for att
kunna behandla komplikationer av diabetes i tid ar
det viktigt att din vardgivare regelbundet utfor en
rad undersokningar.

Minst en gang per ar bor du fa under-
sokt:

HbA1c

HbA1c ar ett matt pa medelblodsockret de senaste
3 manaderna. De generella rekommendationerna for
HbA1c dar under 52 mmol/mol for typ 1-diabetes
och under 42 mmol/mol for typ 2-diabetes for
vuxna. Det skiljer sig nagot for barn/aldre och det
individuella malet kan variera.

Mikroalbuminuri

Sviktande njurfunktion ar en vanligt forekommande
och potentiellt allvarlig komplikation vid diabetes.
Njurskada vid diabetes kdannetecknas oftast av ett
Okande lackage av albumin i urinen. Det ar darfor
viktigt med tidig upptackt och kontinuerlig

kontroll av albumin i urinen, for att kunna sdtta in
atgarder som forebygger utveckling av njurskada.

Blodtryck och blodfetter

En langsiktigt god kontroll av hogt blodtryck och
hoga blodfetter minskar patagligt risken for diabe-
teskomplikationer. Vid bade hogt blodtryck och héga
blodfetter ar det viktigt att forandra ohdlsosamma
levnadsvanor, till exempel genom rokstopp, kad
fysisk aktivitet och omlaggning till halsosam kost.
Lakemedelsbehandling behdvs som tillagg i de
flesta fall.

Fotstatus

En fotundersokning som kan utforas av ldkare,
diabetessjukskoterska eller utbildad underskoterska
ska genomforas arligen och den ligger till grund for
om personen har ratt till subventionerad medicinsk
fotvard. Ar du i behov av medicinsk fotvard far du
remiss efter din fotundersokning. Ingen region eller
kommun har generell gratis fotvard till personer med
diabetes. Subventionerad medicinsk fotsjukvard

ges om personen har problem med fotterna som ar
diabetesrelaterade. Det kan vara nedsatt cirkulation,
nedsatt kansel eller felstdllningar.

Begreppet fotvard kan syfta bade pa behandling-
ar av halsovardande karaktar och pa mer skonhetsel-
ler ma-bra-inriktade behandlingar. Utférs av fotte-
rapeuter som ofta arbetar i egna kliniker/ salonger.
Skonhetsinriktad fotvard kallas ocksa pedikyr.

Medicinsk fotvard/fotsjukvard innebdr behand-
ling och atgarder som dar viktiga for att undvika
allvarliga komplikationer till sjukdom. Det kan till
exempel vara att férebygga svarlakta sar och fel-
stdllningar. Utférs av fotterapeuter med utbildning
om sjukdomstillstand som kan orsaka skador pa
fotterna.

Andra undersokningar
En annan undersokning som dr viktig for dig med
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diabetes ar 6gonbottenundersdkning. Om du inte
har nagra diabetesrelaterade férandringar i 6gonen
ska du erbjudas égonbottenfotografering var tredje
ar vid typ 2-diabetes och vart annat ar vid typ 1-dia-
betes. Vid forandringar i égonbotten undersoks och
behandlas du efter behov.

Upplever du att du inte far dessa undersékningar
regelbundet, prata med din vardgivare. Se klagomal
ovan.

Hjdlpmedel

| Socialstyrelsens nationella riktlinjer for diabetes
finns rekommendationer for anvdndandet av hjdlp-
medel vid diabetes. Sedan utformar regionerna
sina rekommendationer sjalvstandigt utifran det.
Det kan vara olika i landet men det ska vara

lika inom en region.

De forbrukningsartiklar som en person behéver
for att tillféra kroppen ett Ilakemedel, eller for att
sjalv kunna kontrollera sin medicinering, ar helt
subventionerade och kostnadsfria for patienten.
Det finns regioner som tar ut en administrativ avgift
for patienten i form av en utskriftskostnad for
att skriva ut hjalpmedelskort, men sjdlva hjalpmed-
len ar kostnadsfria.

Insulinpumpar

Det finns olika typer av insulinpumpar for personer
med diabetes. Det finns insulinpumpar med eller
utan slang och de finns de som ar integrerade med
en kontinuerlig blodsockermdtare, samt de som
automatiskt kan stdanga av eller 6ka tillfoérseln av
insulin baserat pa blodsockervardet.

Enligt de nationella riktlinjerna kan insulinpump
med eller utan integrerad kontinuerlig blodsocker-
madtning erbjudas till personer med typ 1-diabetes
med aterkommande hypo- eller hyperglykemi.

Alla regioner har insulinpumpar i sitt sortiment,
men vilka insulinpumpar de har varierar beroende
pa regionens upphandling. Samma upphandling

och sortiment galler for en hel region och ska darfor
inte skilja sig at inom din region.

Blodsockermatare

Det finns olika typer av blodsockermadtare for
personer med diabetes. Den vanligaste typen av
blodsockermatning ar ndr du sticker dig i fingret och
applicerar en droppe blod pa en teststicka for att
testa blodsockervdrdet. Sedan finns det kontinuer-
liga blodsockermatare i form av rtCGM och isCGM.

En rtCGM bestar av en sdndare pa kroppen som
kontinuerligt mater blodsockret och skickar informa-
tionen till en mottagare i form av en handenhet eller
en telefon. En rtCGM kan dven skicka informationen
till en insulinpump. En isCGM bestar av en sensor pa
kroppen som du skannar med en handenhet eller en
telefon for att fa blodsockervardet.

Blodsockermdtning ar nagot som ska erbjudas
alla med diabetes, men vilken typ av blodsockerma-
tare du kan fa beror pa vilka behov du har. Enligt de
nationella riktlinjerna bor kontinuerlig blodsocker-
matning i form av rtCGM/isCGM erbjudas personer
med typ 1-diabetes och problem med dterkomman-
de hyper- eller hypoglykemi, samt gravida.

Har du typ 2-diabetes ska du erbjudas en
blodsockermdtare som du sticker dig i fingret med,
behandlas du med insulin och samtidigt har problem
med aterkommande hyper- eller hypoglykemi kan
det bli aktuellt med en kontinuerlig blodsockermata-
re i form av en isCGM.

Alla regioner har blodsockermadtare i sitt sorti-
ment, men vilka blodsockermatare de har varierar
beroende pa regionens upphandling.
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Teststickor till blodsockermatare
Behovet av teststickor varierar mellan person

och situation, det finns inget "hégsta antal” som
far skrivas ut kostnadsfritt till patienten. Antalet
teststickor brukar bestammas i en vardplan
mellan patient och forskrivare. Att ta tester for
sakerhetsskull ar inte meningsfullt. Att halla koll
pa blodsockret med en blodsockerkurva med viss
regelbundenhet ar betydelsefullt for att kunna
vdnda ett stigande blodsocker. Situationer da
blodsockertester dar vardefulla: andrad medicinsk
behandling, dandrad fysisk aktivitet eller kost, sjuk-
dom, pagdende stress. Diabetesvarden bygger pa
att personer med diabetes kan ta ansvar och félja
upp sin diabetes, da ar tillgang till blodsockermat-
ning grundlaggande.

Svenska
Diabetesforbundet

Som medlem
i Svenska
Diabetesforbundet

far du férmaner
och stod

KALLFORTECKNING & VIDARE LASNING

All fakta i informationsbladet ar hamtad fran hdlso- och sjuk-
vardslagen (2017:30), patientlagen (2014:821), Socialstyrelsens
nationella riktlinjer for diabetesvard, Tandvards- och lakemedels-
férmansverket och 1177 Vardguiden. Ar du intresserad av att ldsa
mer om nagot omrade finns det lankar till de olika kallorna nedan.

Halso- och sjukvardslagen (2017:30),_https:// www.riksdagen.

se/sv/dokument-lagar/dokument/ svensk-forfattningssamling

halso--ochsjukvardslag sfs-2017-30

Patientlagen (2014:821), https://www.riksdagen. se/sv/
kument-lagar/dokument/svenskforfattnin mling/ patient-

lag-2014821 sfs-2014-821

Socialstyrelsens nationella riktlinjer for diabetesvard,
https://www.socialstyrelsen.se/regler-och-riktlinjer/nationella-rik

linjer/publicerade-riktlinjer/diabetes/
Tandvards- och likemedelsformansverket, www.tlv.se

1177 Vardguiden, www.1177.se
Nationella Diabetesregistret, www.ndr.se

diabetes.se
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