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Svenska Diabetesforbundets synpunkter pa:

Forslag till upphavande av foreskrifterna
(SOSFS 2009:6) om en halso-och
sjukvardsatgard kan utforas som egenvard

Det berdknas finnas drygt 500 000 personer med diabetes i Sverige idag, varav cirka 10 procent lever
med diabetes typ 1 och runt 85—-90 procent med diabetes typ 2. Diabetes ar en kronisk sjukdom som
personen lever med fran insjuknandet och under hela livet. Sjukdomen kraver kontinuerlig
uppmarksamhet, kontroll samt [6pande beddmning och analys av situationen genom avancerad
egenvard. Samtidigt ar risken stor att personer med diabetes 6ver tid drabbas av allvarliga
foljdsjukdomar. Dagligen dor 5—6 personer i Sverige dar diabetes ar den underliggande
dédsorsaken.?

Svenska Diabetesforbundet foretrader personer med diabetes, i alla aldrar och alla typer av diabetes,
samt dessa personers familjer och narstaende som ocksa paverkas av sjukdomen. Vi har med var 79-
ariga historia en bred erfarenhet av och kunskap om hur livet med diabetes ser ut, och vi stottar
personer med diabetes samt deras anhériga genom hela livet i olika situationer och faser.

Sammanfattning

Vi ser positivt pa att foreskriften SOSFS 2009:6 upphavs och i stéllet blir lag (2022:1250) om
egenvard. Dagens foreskrifter ar alltfor otydliga och har inte alltid foljts. Vi ser darfor ett stort behov
av att fortydliga lagen inklusive att sdkerstalla att atgarder vidtas nar lagen inte foljs. Malet ar saklart
att lagen foljs, vilket ger battre patientsakerhet for barn och dldre med diabetes.

Personer som ar beroende av hjalp med egenvard

Nér barn far diabetes ar det i regel typ 1 diabetes det handlar om. Barn med typ 1 diabetes beraknas
till drygt 8000 i Sverige, och 900 barn insjuknar arligen. Samtidigt blir personer med diabetes idag
dldre an tidigare, vilket innebéar nya krav pa dldrevarden. Den behandling som finns idag vid diabetes
typ 1 ar att ge insulin via injektioner eller via en insulinpump. Mangden insulin dr inte ordinerad utan
uppskattas utifran flera olika faktorer, dar energiniva i maten och blodsockerniva ar tva exempel.

Insulin ar ett livsavgdrande och livsfarligt hormon som blir farligt bade vid for héga och for laga
doser. | den foreskrift som nu ska upphéavas star bland annat att behandlingen inte far bedémas som
egenvard om det foreligger en risk att patienten kan skadas. Trots insulinets egenskaper och den
komplexa berdkningen av mangden insulin sa ar behandlingen klassad som egenvard. Det ar
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anmarkningsvart att behandlingen trots betydande risker och mot foreskriftens bestammelser
klassas som egenvard.

Sarskilt stor ar risken for de minsta barnen som saknar sprak, men dven hos personer med diabetes
déar de kognitiva formagorna ar drabbade exempelvis av hég alder. Barnen ar beroende av att
vardnadshavare och personal pa den férskola/ skola barnen gar pa doserar insulin i ratt mangd
dygnet runt. Det samma kan galla i aldreomsorgen.

Utgangspunkten med egenvard ar att den ska kunna hanteras av patienten sjalv eller patientens
anhoriga utan risk. Som beskrivit ovan sa avviker insulin fran denna utgangspunkt, da det ar ett farligt
hormon. Darmed behovs en specifik foreskrift som tydliggor egenvarden vid insulinbehandling som
fortydligar den kommande Lag (2022:1250) om egenvard. De omraden som behdver specificeras ar:

e Hur bedomningen av egenvarden gar till
Kartlaggning av vilka personer som tar ansvar for barnets behandling bade familj och i andra
verksamheter exempelvis skola eller dldreomsorg. En plan for hur dessa personer kan lara sig
diabetesbehandling utifran individuella faktorer som forkunskaper och férmagor. Riskanalys
av behandlingen och faktorer runt dessa ska goras inklusive plan for riskminimering.

e Planering och uppféljning
Uppfdljning dar individens behandling, som specificeras via en Egenvardsplan, ses 6ver minst
halvarligt eller oftare om det ar sa att personal byts ut. Redan anstéllda i personalen far
repetition av individens diabetesbehandling, vid uppfoéljningen. Vid dessa tillfallen gor den
legitimerade yrkesutdvaren en bedémning om alla i personalen runt individen har tillrdckliga
kunskaper om diabetesbehandlingen, eller om en nagon kunskapshoéjande insats kravs.

¢ Informationsoverforing/utbildning
Informationsdverforingen ska ske genom att yrkesutévaren traffar personalen dar personen
med diabetes vistas om dagarna och utbildar dem i diabetesbehandlingen. For att sdkerstalla
att kunskapen finns hos personalen behéver denna regelbundet testas pa ett lampligt satt.
Informationsoverforing ska dven ske nar ny personal anstélls med ansvar for diabetesvarden.

e Rutiner om lagstiftningen inte foljs
For att starka sdkerheten for sarbara personer med diabetes, sa behovs det utarbetas rutiner
i de fall dar lagen inte f6ljs. Rutinerna behover tydliggéra hur en anmalan mot yrkesutdvaren
gar till, samt vad yrkesutdvaren riskerar om de inte foljer lagen.

Utover dessa omraden som behover specificeras sa behovs det en tydlig plan for implementering av
den nya lagen, med tillhérande foreskrifter, sa att denna blir kdnd av alla ansvariga for behandling av
personer med diabetes, som behover ett sarskilt stéd med egenvarden.

Overféringen av egenvarden till personal i férskolan/skolan och i dldreomsorgen ar ofta bristfillig.
Avseende forstnamnda grupp, sa visar en nyligen genomford enkatundersékning, att det ofta saknas
en Egenvérdsplan for den tid d& barnet vistas i forskola/skola. Aven éverféring av information om
diabetes mellan diabetesmottagningen och personal i forskolan/skolan brister ofta. En stor risk &r,
att utbildningen sker av en lekman som delger information i andra hand vilket kan ge utrymme for
missférstand runt viktiga fakta. Dessa allvarliga glapp finns i sdvél férskola/skola och dldreomsorgen.?
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