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Forord

| Sverige lever idag upp mot 600 000 personer med diabetes. En kronisk sjukdom
som de kommer att leva med resten av sina liv. Samtidigt kan sa manga som 150 000-
200 000 svenskar leva med oupptackt typ 2-diabetes och annu fler lever med prediabetes.

Detta gor diabetes till en av vara vanligaste folksjuk-
domar, ddr individen genom egenvard med stod fran
varden efterstravar sa bra livskvalitet som mojligt
genom att balansera vardagslivet med allt som paver-
kar sjukdomen. Karnan i den dagliga egenvarden ar
att ha bra blodsockervarden for att undvika allvarliga
foljdsjukdomar och komplikationer.
Personer med diabetes behéver darfor
en tillganglig och individanpassad vard
kannetecknad av kontinuitet. Detta ar
i grunden god och nara vard, som re-
geringen och regionerna tillsammans

»\/i harigen i ar
kartlagt allt for
stora skillnader |

typ 1 fick bara sex av tio i Norrbotten viktiga fot-
undersékningar, i Kronoberg var det nio av tio.

Det dr samtidigt viktigt att understryka att
diabetesvarden pa valdigt manga hall haller en hog
niva, framst tack vare dedikerade och duktiga sjuk-
skoterskor och lakare inom omrddet. Professionen
kampar dock allt for ofta i resursmassig motvind, ndr
de regionala beslutsfattarna genomfor manga

kortsiktiga besparingar inom varden som lar ge

mycket stora kostnader pa sikt. Vi ser darfor
en reell risk for stagnation i diabetesvarden
och att ojamlikheten cementeras framover. |

efterstravar i den pagaende vardom- diabetesvarden mellan ar uppgav tretton procent att varden dar de

stallningen i Sverige: »En sammanhal-

len personcentrerad ndra vard som utgar
fran behov och foérutsattningar samt har ett
framjande, forebyggande och proaktivt forhallnings-
sdtt som bygger pa kontinuitet, kan minska undvikba-
ra sjukhusvistelser.«

Diabetesbarometern 2024 visar att det idag ar en
mycket lang vag att ga for att infria ovanstaende am-
bitioner. Vi har igen i ar kartlagt allt for stora skillna-
der i diabetesvarden mellan regionerna. Exempelvis
var andelen med risk for att utveckla komplikationer
till féljd av hoga blodsockernivaer 2023 cirka dubbelt
sa stor i Vasternorrland som i Vasterbotten for perso-
ner med diabetes typ 2. Bland personer med diabetes
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regionerna.«

vistas utvecklas at fel hall. Det ar en procent-
enhet mer an forra aret och en procentenhet mer
an i gruppen som ser forbattringar jamfort med 2023.
Svenska Diabetesforbundet vill darfér fortsatta
driva pa en positiv utveckling av diabetesvarden. Det
dar inte gott nog med en vard dar socioekonomiskt
utsatta och multisjuka dldre blir forlorare i ett system
dar individen behover vara paldst och uthallig for att
fa sina behov tillgodosedda. Det ar inte vard efter be-
hov och pa lika villkor. Vi behover testa flera riktade
insatser i omstadllningen, och ser garna att diabetes-
varden, med andra kronikeromraden, blir en ledstjarna
for god och nara vard.
Via 6kad samordning och en nationell strategi med

konkreta, tidsbundna och kvantitativa mal, inklusive
incitamentsstrukturer for efterlevnad av dessa, sa
kan vi fa fart pa omstallningen. For en battre
diabetesvard vill vi till en borjan framst se:

¢ en helhetsstrategi for diabetesvarden,
som inkluderar regional och nationell samordning

¢ en nationell samverkan om diabeteshjdlpmedel,
sa att inte bostadsort avgor tillgangen till dessa

¢ en plan for att fa till tydliga regelverk och rutiner
for prioritering vid lakemedelsbrist

Tillsammans kan vi via dessa viktiga steg driva
diabetesvarden at ratt hall sa att alla personer med
diabetes ska kunna leva ett sa friskt liv sa magjligt och
undvika framtida diabeteskomplikationer.

Vi hoppas att Diabetesbarometern 2024 kan bidra
till den fortsatta och viktiga diskussionen om hur
vi far till en individanpassad, modern och likvardig
diabetesvard i hela Sverige.

Bjérn Ehlin,
férbundsordférande
Svenska Diabetesférbundet




Resultatsammanfattning

Enkat- och NDR-resultat samt 2024-rankingen

resultaten fran medlemsenkdten och NDR-registret.
Under sistnamnda resultat listas de mal som
Svensk Forening for Diabetologi (SFD) anser ska
uppnas 2024,

Diabetesvarden utvarderas i denna analys ur tva
huvudperspektiv. Fér det forsta hur personer med dia-
betes som ar medlemmar i Svenska Diabetesférbundet
(drygt 3 800 medverkade i enkaten 2024, en svars-
frekvens pa 39,2 procent) anser varden fungerar.

Andel med ohadlsosamma blodsocker-
nivaer 2023 och stor risk att utveckla
komplikationer (NDR)

Risken for komplikationer pa grund av diabetes okar
med 6kande blodglukosniva (HbAlc). Det finns en
kraftigt 6kad risk fér komplikationer om HbAlc ar
6ver 70 mmol/mol.

Andelen personer med diabets och ett HbAlc > 70

Typ 2
8%

Ska understiga sex procent

Typ 1l
14%

Ska understiga tio procent
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For det andra via behandlingsresultat och halsokon-

troller, dar 2023-data fran Nationella Diabetesregistret

(NDR) anvands. Tillsammans ger det 15 parametrar
utifran vilka svensk diabetesvard rankas i Diabetes-
barometern 2024. Nedan nagra av de centrala

©

Andel med blodsockernivaer inom den
rekommenderade malnivan 2023 (NDR)

Risken for komplikationer pa grund av diabetes
okar med okande blodglukosniva (HbALc). Enligt de
nationella riktlinjerna ska darfor HbAlc vara under

52 mmol/mol for att minska risken fér komplikationer.

Andelen personer med diabetes och ett HbAlc < 52

Typ 2
59%

Ska 6verstiga 75 procent

Typ1
35%

Ska 6verstiga 40 procent

Andel med fotundersokningar
enligt riktlinje ar 2023 (NDR)

Personer med diabetes har 6kad risk for att fa svar-
lakta fotsar, som i varsta fall kan leda till amputation.
Det ar darfor viktigt att personer med diabetes far
sina fotter kontrollerade regelbundet.

Andelen personer med diabetes som har fatt
fotterna undersékta det senaste aret

Typ1
75%

Ska overstiga 95 procent

Typ 2
77%

Ska overstiga 95 procent



Tillganglighet enligt medlemmar
i Svenska Diabetesforbundet 2024

For personer med en komplex livslang sjukdom som
diabetes, sa kravs det regelbunden kontakt med
hdlso- och sjukvarden. Darfor ar det viktigt med till-
ganglighet, sa hjalp och stdd finns nar det behovs.

Andel som under de senaste 12 manaderna
inte har fatt triffa sin diabetessjukskéterska

Typ 1 Typ 2
10% 17%

Andel som under de senaste 12 manaderna
inte har fatt triffa sin diabeteslikare

Typ1l
19%

Typ 2
31%

Anser att tillgingligheten i varden
ar »dalig/mycket dalig«

Typ 1 Typ 2
6% 15%
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Kontinuitet enligt medlemmar
i Svenska Diabetesforbundet 2024

For personer med diabetes ar kontinuitet i varden
extra angelaget. Detta for att kunna ge individan-
passat stdd och god personcentrerad vard utifran
individens unika behov och 6énskan.

Far inte traffa samma diabetessjukskoterska
pa sina vardbesok

Typ1 Typ 2
6% 16%

Far inte triffa samma diabeteslikare pa sina vardbesok

Typ 2
31%

Typ1l
26%

Anser att kontinuiteten i varden ar "dalig/mycket dalig”

Typ1 Typ 2
9% 17%

Samlad bedémning av diabetesvarden
enligt medlemmar
i Svenska Diabetesférbundet 2024

Mot bakgrund av de manga olika omraden som ut-
vdrderas i Diabetesbarometern far de medverkande i
enkdtundersdkningen majlighet att gora en helhets-
bedémning av hur deras diabetesvard fungerar.

Anser att deras diabetesvard fungerar
"daligt/mycket daligt” 2024

Typ 1 Typ 2
6% 16%



Badttre eller samre vard jamfort med
2023 enligt medlemmar i

Svenska Diabetesforbundet 2024
Respondenterna har ombetts besvara at vilket hall
deras vard utvecklas pa det stallet dar de huvudsak-
ligen gar pa kontroller samt far hjdlp och stod med
diabetessjukdomen jamfoért med 2023.

Anser att deras diabetes fungerar
"samre/mycket samre” 2024

Typ 1 Typ 2
14% 12%

Anser att deras vard
1 3 % har férsamrats, pa totalen
(en procentenhet mer an 2023)

Omraden med forsamringar

enligt medlemmar i

Svenska Diabetesforbundet 2024
Respondenter som anser att det har skett en forsam-
ring jamfort med 2023 har dven fatt peka ut inom
vilka omraden detta har intraffat. Nedan ar de tre
omraden med storst forsamring jamfort med 2023:

Tillgang
Kontinuitet Tillgdnglighet till fotvard

44% 40% 34%
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Diabetesbarometern 2024

- rankingen av regionerna utifran femton parametrar (se metod s.30-31)

Kalmar
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Kronoberg
Gotland

Vistra Gotaland
Halland
Jonkoping
Ostergotland
Blekinge
Varmland
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Vastmanland

Sormland

Vasterbotten

Stockholm

Dalarna

Orebro

Jamtland

Vasternorrland

Gavleborg

Skane

Norrbotten

Diabetesbarometern 2024 bestar som beskrivits
av en omfattande medlemsenkat som drygt 3 800
personer med diabetes har besvarat, och statistik
fran Nationella Diabetesregistret (NDR) med bade
behandlingsresultat och hur regionerna ligger till med
arliga halsokontroller. Totalt 15 parametrar slas ihop
till ett samlat regionresultat, vilket blir en indikation
pa hur diabetesvarden som helhet fungerar ar 2024 i
respektive region.



Maendet bland personer med diabetes

Fran tidigare undersokningar vet vi att diabetes &r
en kronisk sjukdom som kan vara valdigt pafrestande
for individen. Fér manga innebar det avsaknad av
spontanitet i livet samt ett standigt pagaende arbete
med en omfattande och ofta avancerad egenvard. Vi-
dare ar det manga som ar oroade dver hur sjukdomen
ska paverka deras halsa.

Hdsten 2021 togs det fram ett internationellt
konsensusdokument for behandling av personer med
diabetes typ 1 (T1D). Har framgar det att personer
med sjukdomen aterkommande boér screenas for psy-
kisk ohdlsa. Det anslas, att mellan 20 och 40 procent
av individerna med T1D har psykosociala problem
kopplade till sjukdomen.!

2021 genomforde vi en analys for att ta reda pa
hur det psykosociala stddet ser ut i diabetesvarden.?
Har framkom det att fyra av tio antingen har eller
har haft behov av psykosocialt stdd. Behoven ar som
storst i de yngre grupperna, och framst bland yngre
kvinnor.? Av kartlaggningen framgick det ocksa att
andelen kvinnor som anser sig i behov av psykosocialt
stod var nastan dubbelt sa stort som bland man.
Andelen var 25 procent hos kvinnorna, respektive
13 procent bland mdannen.

En helt ny rapport fran Ung Diabetes visar, att nara
tva av tre med diabetes i dldern 15-30 ar upplever att
deras maende paverkas negativt av sjukdomen, och
att samma andel ar oroliga for hur deras diabetes ska
paverka halsan i framtiden.*

Diagram 1.
Hur fungerar din diabetesvard nar det giller
att fa psykosocialt st6d? (3 819 pers)

%

30

25

20
15

10

Total D1 TD2
. Den fungerar mycket bra/bra
Den fungerar mycket daligt/daligt

7%

Anser att diabetesvarden fungerar "daligt”
eller “mycket daligt” avseende att
fa psykosocialt stod vid behov.

Inom respektive grupp

Typ1l

17%
o

Forbattringsomrade
Avsaknaden av psyko-
socialt stod kan dven
paverka den fysiska hal-
san, pa bade kort och lang
sikt. Det okar risken for
att akuta tillstand uppstar
och for framtida diabetes-
komplikationer.

Typ2

17%
v

Ett forbattringsforslag
Att det finns diabetes-
team bestaende av

de kompetenser som
personer med diabetes ar
i behov av, inklusive psy-
kologer eller motsvarande
kompetenser, i anslutning
till alla mottagningar.

1Consensus Report (2021): "The management of type 1 diabetes in adults. A consensus report by the American Diabetes Association (ADA) and the European Association for the Study of Diabetes (EASD)"
- The management of type 1 diabetes in adults. A consensus report by the American Diabetes Association (ADA) and the European Association for the Study of Diabetes (EASD) | SpringerLink
2Svenska Diabetesfoérbundet (2021): "Bristfallig tillgang till psykosocialt stdd i svensk diabetesvard”
3Av forra arets enkdt framgick det exempelvis att ndstan 4 av 10 i gruppen mellan 18-30 ar upplever att deras relation till mat paverkas "negativt” eller "mycket negativt” av diabetessjukdomen. Detta kan leda till atstorningar,

vilket tyvarr ar mycket vanligare i gruppen av unga tjejer med diabetes jamfort med tjejer i samma alder som inte har diabetes - se exempelvis Diabetesportalen.

Om diabetes och diabetesforskning fran Lunds universitets diabetescentrum (2018):
4Svenska Diabetesforbundet (2024): https://www.diabetes.se/contentassets/626f2b9f35e7434f97258184cldd1ldda/rapport_psykiskohalsablandungameddiabetes.pdf
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Tillgang till medicintekniska hjalpmedel

7%

Anser att hen inte far forskrivet
de tekniska hjdlpmedlen som behdvs
for att skota egenvarden pa ett bra sdtt

Det finns flera studier som visar att behandlingsre-
sultat kan forbattras om personer med diabetes far
tillgang till nya medicintekniska hjalpmedel. Anvand-
ningen av dessa hjalpmedel fér en bra blodsockerkon-
troll leder i sin tur till minskade kostnader i form av
exempelvis mindre behov av sjukhusbaserad vard for
diabeteskomplikationer.

En studie fran USA med personer med typ 2-diabe-
tes (T2D) jamférde hur HbAlc-vardet paverkades ef-
ter atta manader mellan en grupp som kontrollerade
blodsockret med stick i fingret, kontra en grupp som
fick en CGM (sensorbaserad kontinuerlig glukosmat-
ning). Bagge grupper minskade sina HbAlcvardeni
studien, men den positiva effekten i CGM-gruppen var
5 mmol/mol storre.

Varen 2022 genomfdrde Svenska Diabetesfor-
bundet en analys inom omradet som bland annat
visade att tillgangen till medicintekniska hjalpmedel
i alldeles for stor utstrackning beror pa var i landet
personen med diabetes bor.? 2024 uppger tre procent
bland personer med typ 1-diabetes (T1D) att de har
blivit nekade eller frantagna tekniska hjalpmedel som
de anser sig behdva i dagslaget. Samma andel ar elva

procent bland personer med T2D. Den 6vergripande
bedémningen framgar nedan, och visar pa en mycket
stor skillnad mellan personer med T1D och T2D.

Diagram 2

Hur fungerar din diabetesvard nar det galler att fa
forskrivet de tekniska hjdlpmedlen du behover for
att skota din egenvard pa ett bra satt? (3 880 pers)

%

100

80

60

40

20

Total D1 TD2
[ Den fungerar mycket bra/bra
Den fungerar mycket daligt/daligt

Inom respektive grupp

Typ1l

3%
@

Forbattringsomrade
Trots att tekniska hjalp-
medel ger battre behand-
lingsresultat ar tillgangen
eftersatt och mycket
ojamnt fordelat mellan
Sveriges regioner.

Typ2

11%

v

Ett forbattringsforslag
Att det etableras en na-
tionell samordning sa att
tillgangen till diabetes-
hjalpmedel inte beror pa
var i landet personer med
diabetes rakar bo.

°JAMA Network (2021): "Effect of Continuous Glucose Monitoring on Glycemic Control in Patients With Type 2 Diabetes Treated With Basal Insulin:
A Randomized Clinical Trial | Diabetes |" - https://jamanetwork.com/journals/jama/fullarticle/2780593

Se dven Lakartidningen (2021): "Kontinuerlig glukosmatning alternativ vid typ 2-diabetes” (lakartidningen.se) https://lakartidningen.se/wp-content/uploads/2020/12/20158.pdf
5Svenska Diabetesforbundet (2022): "Dags att slappa handbromsen! Okad tillgang till tekniska hjdlpmedel i diabetesvarden dr en bra investering.” -
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Tillganglighet i diabetesvarden

Maojligheten att fa trdffa varden nar behovet finns ar
forstas viktigt for alla manniskor. Bland annat darfor
har regeringen initierat en omstallning med fokus pa
god och nara vard dar primarvarden ska vara navet.
For att kunna ge individanpassat stdd och god person-
centrerad vard maste varden utga fran den enskilda
individens unika behov och 6nskan. Det férutsatter en
tillgdnglig vard, om det ska vara méjligt att undvika
bade kort- och langsiktiga halsorisker som hanger ihop
med diabetes.

Vi har darfor bland annat fragat om personer med
diabetes har fatt traffa varden under de senaste tolv
manaderna. For personer med diabetes typ 2 (T2D),
som framst vistas i primarvarden, dr resultaten oro-
vackande. | denna grupp har 17 procent inte fatt traffa
sin diabetessjukskoterska under det senaste aret, och
nar det gdller samma andel i relation till Iakare ar den
31 procent.

Den typ av tillganglighetsproblem som framkom-
mer har ar inget nytt. Det har tyvarr varit ett mycket
langvarigt problem i svensk halso- och sjukvard. Detta
trots pagaende insatser att 6ka tillgdngligheten fran
statens och regionernas sida.

| diagram 3 finns den samlade 2024-beddmningen
med avseende pa tillganglighet bland medlemmar i

Svenska Diabetesforbundet. Det ar valdigt tydligt att
utmaningarna ar som storst i primdrvarden dar framst
personer med T2D vistas. En medlem skriver: "Bokade
besdk blir mer och mer sallan. Visst kan jag fa svar pa
fragor via telefon eller 1177. Men det dr inte samma
sak som att fa ett fysiskt besok med koll av blodtryck
och annat. Blir bara samre och samre.”

Diagram 3
Hur fungerar din diabetesvard nir det giller att fa hjélp och
stod nar du behover det? (3 862 pers)

100

80

60

40

20

Total TD1 TD2
. Den fungerar mycket bra/bra

Den fungerar mycket daligt/daligt

1%

Anser att diabetesvarden generellt
fungerar "daligt” eller "mycket daligt”
nar det galler tillganglighet

Inom respektive grupp

Typ1l

6%
@

Forbattringsomrade

For personer med en
komplex livslang sjukdom
som diabetes, sa krdvs det
regelbunden kontakt med
hdlso- och sjukvarden.
Darfor ar det viktigt med
tillganglighet.

Typ2

15%
v

Ett forbattringsforslag
Att det i alla 21 regioner
finns diabetessamordnare
med mandat och mojlighet
att bedriva kvalitetsarbete
samt ge extra stod till de
delar av primarvarden som
fungerar samst.

7Myndigheten for vard- och omsorgsanalys (2023): "Ordnat for omstdlining? Utvardering av omstallningen till en god och ndra vard: delrapport”
8S0U, 2022: 22: "Vagen till 6kad tillganglighet - delaktighet, tidiga insatser och inom lagens ram” - https://www.regeringen.se/499b54/contentassets/424411786a2d4b38ba22fef3al69ab56/sou-2022-22.pdf
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Kontinuitet i diabetesvarden

Forskning visar att kontinuitet i varden ger nojda-
re patienter samt farre kostsamma akutbesok och
sjukhusinlaggningar. Dessa insikter speglas i Svensk
Forening for Diabetologis (SFD) reflektionsunderlag
fran 2024: »Kontinuitet i varden dr angelaget och
sarskild uppmadrksamhet behovs vid perioder i livet
da personen med diabetes byter vardkontakter, till
exempel i éverféring mellan barn- och vuxensjukvard,
och da manga vardkontakter behdvs, exempelvis vid
samsjuklighet och om komplikationer uppstatt«®

Ett viktigt matt pa kontinuitet handlar om i vilken
utstrackning personer med diabetes traffar samma
personal som ar uppdaterade pa sjukdomshistorien
hos den enskilda individen. Det dr centralt for att
kunna ge en personcentrerad vard. Risken ar annars
stor att individen blir en levande journal som stdndigt
maste uppdatera nya personer i varden om sin sjuk-
domshistorik. Detta 6kar ojamlikheten i varden.

Tyvarr visar dven arets resultat att manga medlem-
mar hos Svenska Diabetesférbundet upplever att jamt
traffa nya ansikten i varden. En medlem skriver:
»Verkar som det ar en ny lakare samt sjukskoterska
varje gang, dvs kanske en gang om aret da man har
turen att komma dit.« Bland personer med typ 2-dia-
betes (T2D) uppgav 16 procent att de inte far traffa
samma diabetessjukskdterskor pa sina vardbesok,
medan andelen nar det galler diabeteslakare var 31

procent. Dessa resultat ar i stort jamfdérbara med
forra arets utfall.

Socialstyrelsen har 2024 utvdrderat omstallningen till
god och ndra vard och konstaterar avseende konti-
nuitet att forandringarna gar trogt och variationerna
dr stora mellan regionerna; »Arbete med fasta kontak-
ter ar centralt i omstallningen men dnnu inga tydliga
tecken pa att kontinuiteten forbattrats utifran ett
patientperspektiv«.t?

Diagram 4
Hur fungerar din diabetesvard
ndr det galler kontinuitet? (3 850 pers)

100

80

60

40

20

Total D1 TD2
. Den fungerar mycket bra/bra

Den fungerar mycket daligt/daligt

3%

Anser att diabetesvarden
fungerar "daligt” eller "mycket daligt”
nar det galler kontinuitet

Inom respektive grupp

Typ1l

9%
@

Forbattringsomrade

For personer med diabe-
tes ar kontinuitet i varden
angelaget. Detta for att
kunna ge individanpassat
stéd och god person-
centrerad vard utifran
individens unika behov
och énskan.

Typ2

17%

v

Ett forbattringsforslag
Att forverkliga Tillganglig-
hetsdelegationens forslag
om teamarbete i primar-
varden och fast vardkon-
takt, sa att samordning av
patientens olika vardbe-
hov tillgodoses.

9SFD (2024): "Mal och malsdttningar svensk diabetologi 2024"

10Socialstyrelsen (2024): "Uppféljning av omstéliningen till en mer nara vard 2023"
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Samordning av diabetesvarden

Ett viktigt amne for manga med diabetes ar sam-
ordning eftersom sjukdomen Over tid kan resultera i
bade foljdsjukdomar och komplikationer. Samordning
ar exempelvis viktig om manga vardkontakter behovs
till foljd av just samsjuklighet och komplikationer till
foljd av diabetes.!! Vidare kan behovet av samordning
uppsta exempelvis om personen med diabetes har
olika vardgivare pa bade kommunal och regional niva.

Inom omradet har Myndigheten for vard- och
omsorgsanalys tittat narmare pa hur samordning runt
patienter med flera olika vardbehov paverkas av att
ha en fast vardkontakt. Bland personer med en fast
vardkontakt uppger 76 procent att de far hjdlp att
samordna varden, medan motsvarande andel bland
personer utan fast vardkontakt ar 61 procent.*? Sam-
ma myndighet har dven konstaterat att upplevelsen
av hur val samordningen fungerar varierar markant
utifran utbildningsniva.

Socialstyrelsen har 2024 analyserat hur val
samordningen i varden fungerar. Den évergripande
slutsatsen ar: »Resultaten, visar att samverkan mel-
lan kommuner och regioner har utvecklats. Det syns
bland annat i indikatorerna men ocksa genom att man
inrattat team och roller som ansvarar for samordning-
en mellan vardgivare. Uppfdljningen visar dock att

samverkan mellan primarvarden och specialistvarden
behover forbattras.« * Mot denna bakgrund innehaller
enkaten en fraga om hur samordningen i diabetesvar-
den fungerar - se resultaten nedan.

Diagram 5.

Hur fungerar din diabetesvard nir det géller samordning
kring sjukdomen inklusive eventuella komplikationer som
orsakas av den? (3 827 pers)

Total D1 TD2
. Den fungerar mycket bra/bra

Den fungerar mycket daligt/daligt

5%

Anser att diabetesvarden

generellt fungerar "daligt” eller “mycket daligt

”

ndr det gdller samordning

Inom respektive grupp

Typ1l

14%
o

Forbattringsomrade
Samordning runt personer
med diabetes ar viktig
speciellt om manga
vardkontakter behovs till
féljd av samsjuklighet och
andra komplikationer till
foljd av sjukdomen.

Typ2

16%
v

Ett forbattringsforslag
Att jobba med tydligare
och kontinuerlig koordina-
tion mellan primarvard och
specialistvard, for att 6ka
kvaliteten och resultaten i
diabetesvarden.

1SFD (2024): "Mal och malsattningar svensk diabetologi 2024"

12Myndigheten for vard- och omsorgsanalys (2022): “Fast kontakt i primarvarden. Patienters uppfattning om tillgangen till fast Idkarkontakt och fast vardkontakt i primarvarden”
13Socialstyrelsen (2024): "Uppfdljning av omstallningen till en mer nara vard 2023"
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Utbildning och egenvard

Diabetes ar en kronisk sjukdom dar inslaget av egen- samma grupp som enligt NDR ar fysiskt inaktiva o

vard ar mycket stort. Mycket av individens vardag tas i (ingen fysisk aktivitet eller mindre an 1 gang per

ansprak, med planering och konkreta vardinsatser som vecka, minst 30 min). ¥ o

pfarsonen Sj.a|V far skota.o Svensk Forening for Diabetolo- Diagram 6 e T e e e e

gi (SFD) skriver: »Egenvarden omfattar de flesta aspek- Hur fungerar din diabetesvard nir det giller att fa utbild- fungerar »daligt« eller “mycket daligt”

ter av behandling samt férebyggande atgarder och ning och information om kost, motion, alkohol, sémn, sexu- ndr det gdller att fa utbildning och information
alitet och relationer samt dvriga levnadsvanor? (3 810 pers) om levnadsvanor och egenvard.

inkluderar storre delen av individens tid. Regelbunden
glukosmatning, formaga att vardera glukosnivaer och
vidta lampliga atgarder utifran dessa, god foljsamhet till
Iakemedelsordinationer, regelbunden fysisk aktivitet,
goda kost- och sdmnvanor ar nagra av dessa«

Bra kost och motion ar viktig for alla, samtidigt ar
det extra viktigt for personer med diabetes typ 2
(T2D) ddr viktkontroll och 6kad fysisk aktivitet tillsam-
mans med medicinering ar viktiga for att halla halso-
samma blodsockernivaer dver tid. Respondenterna har
darfor fatt besvara hur de bedémer att diabetesvarden

Inom respektive grupp

%

Typ1l Typ 2

18% 26%
@ v

Forbattringsomrade Ett forbattringsforslag
fungerar nar det galler att fa utbildning och informa- Diabetes &r en kronisk Att det i alla regioner
tion om kost, motion, alkohol, sémn, sexualitet och sjukdom dar inslaget av genomfors regelbundna

) . egenvard ar mycket stort. utbildningar fér personer
relationer samt dvriga levhadsvanor. Det &r darfor centralt att som lever med diabetes,
P3 totalen ar det en av fyra bland personer med Total D1 D2 fa hjdlp ?Ch S;Ei')d av varden (b)fgigfggrysdoenbeurtse;;dgns
2 2 2 exempelvis i form av ut- -
T2D som tycker att varden pd detta omrade fungerar B Den fungerar myckt br/tra bildnigg for att kunna skota kar kunskapsuppdatering.

. Den fungerar mycket daligt/daligt

daligt. Det motsvarar ungefar andelen av personer i egenvarden pd ett bra satt.

14SFD (2024): "Mal och malsattningar svensk diabetologi 2024" . .
15Nationella Diabetesregistret. 241021-s6kning. Indikator: Fysiskt Inaktiva Vardenhetstyp: Vuxenvard, Diabetestyp: T2D, Alder: 18 ar- Ar: 2023 Statistikvisning Knappen & Profilen - Nationella Diabetesregistret (registercentrum.se)
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Tillgang till lakemedel

Diabetes ar en kronisk sjukdom som krdver en
omfattande egenvard, varje dag, aret om. Om inte
tillgangen till lakemedel fungerar finns det stor risk
att egenvarden blir lidande och risk for komplikatio-
ner okar. | likhet med forra aret har det darfor stallts
fragor, som knyter an till den pagdende lakemedels-
bristen i Sverige.

Konsekvensen om inte individer med diabetes har
tillgang till ratt mediciner blir, utéver férsamrad livs-
kvalitet och halsa for den enskilda individen pa kort
sikt, en for samhallet kostsam behandling av kompli-
kationer och foljdsjukdomar pa langre sikt. Kompli-
kationer och féljdsjukdomar orsakar lidande och star
for de klart storsta kostnaderna inom diabetesvarden
- cirka 70 procent av dessa.'®

Samtidigt finns det studier och utvarderingar som
indikerar att vissa lakemedel, trots att de som tillagg
till annan diabetesbehandling minskar dodlighet,
hjartkarlsjukdom samt njursvikt, forskrivs i for liten
utstrackning och mycket ojamnt fordelat runt om i
landet.'” Siffror fran Socialstyrelsen visade 2023 att
dessa effektiva mediciner forskrivs fyra ganger sa
ofta i regionen med den mest frekventa forskrivning-
en jamfort med den regionen ddr forskrivningen ar
som lagst.'8

2024 har fyra av tio har varit med om att deras

|akemedel inte var tillgangliga, nar de skulle hamta ut
dessa. Konsekvenserna ar patagliga. Exempelvis upp-
ger tio procent i gruppen med diabetes typ 2 (T2D).
att de i dagslaget ar utan ett Iakemedel, eftersom
det de behdver inte kunnat ersattas med ett annat.

| samma grupp uppger nara fyra av tio att deras halsa
paverkats negativt av lakemedelsbristen.

Diagram 7

Har du under 2024 varit med om att ett eller flera av dina
ldkemedel inte fanns pa ditt apotek da du skulle hamta ut
dem? (3 794 pers)

%

Total TD1 TD2
[ Den fungerar mycket bra/bra
. Den fungerar mycket daligt/daligt

1%

Uppger att de under 2024
har varit med om att ett eller flera
av deras likemedel inte fanns pa sitt apotek
ndr de skulle hamta ut dem

Inom respektive grupp

Typ1

40%

Forbattringsomrade
Det dr helt avgorande att
personer som lever med
diabetes har tillgang till
de mediciner som de far
forskrivet oavsett vilken
typ av sjukdomen de lever
med.

Typ 2

43%
v

Ett forbattringsforslag
Att det infors regler och
rutiner vid bristsituationer,
ddr grupper, som ett givet
|dkemedel ar godkant for
och som redan mottar
behandling med medicinen,
prioriteras vid forskrivning
av detta.

18|nstitutet for Halso- och Sjukvardsekonomi (2015): "Paverkbara kostnader for typ 2-diabetes ar 2020 och ar 2030 i Sverige” - IHE Rapport 2015:1
17Dagens Diabetes (2022): "Ny SBU-rapport: ojamlik férskrivning av T2DM lakemedel”
18Svenska Diabetesforbundet (2023): "Diabetesbarometern 2023. Lang vag till god och ndra vard.”
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Diabetesvarden idag och imorgon

Mot bakgrund av de manga olika omraden som
utvdrderas i Diabetesbarometern far de medverkande
dels mojlighet att gora en helhetsbedémning av hur
deras diabetesvard fungerar sammantaget, dels ange
at vilket hall varden utvecklas pa det stallet dar de
gar for att fa hjalp och stéd med sjukdomen.

Nedan redovisas andelen som uppger att diabetes-
varden fungerar »daligt/mycket daligt«. Den andelen
ar mer an dubbelt sa stor i gruppen med diabetes
typ 2 (T2D), jamfért med gruppen med typ 1-diabe-
tes (T1D). 2023 var skillnaden i de negativa svaren
mellan personer med T2D respektive T1D sju procent-
enheter. | ar ar den tio procentenheter.

Diagram 8.
Hur fungerar din diabetesvard
sammantaget? (3 805 pers)

100

80

60

40

20

Total D1 TD2
. Den fungerar mycket bra/bra
|77 Den fungerar mycket daligt/daligt
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Pa totalen ar det tolv procent som svarar att laget
inom diabetesvarden har forsamrats jamfort med ar
2023. Andelen som upplever forsamringar ar marginellt
storre bland personer med diabetes typ 1 jamfért med
personer med diabetes typ 2. Omraden som pekas ut, i
gruppen som har upplevt férsamringar, ar kontinuitet,
tillganglighet och tillgangen till fotundersokningar.

Diagram 9.

Om du jamfér med hur det var 2023 - at vilket hall utveck-
las varden pa det stéllet ddr du huvudsakligen gar pa kon-
troller samt far hjélp och stéod med din diabetes? (3 797 pers)

%

Total TD1 TD2
. Den fungerar battre/mycket battre
. Den fungerar samre/mycket samre

3%

Anser att ldget inom diabetesvarden
har férsamrats jamfért med ar 2023
- "laget har forsamrats” eller
“ldget har forsamrats markant”.

Inom respektive grupp

Typ1

14%
&

Forbattringsomrade

Det ar centralt att fa en
beddmning av &t vilket hall
den svenska diabetesvarden

utvecklar sig inklusive vilka om-
raden som upplevs som sarskilt

eftersatta. Topp-3 2024:
* kontinuitet (44 procent)
* tillganglighet (40 procent)

« tillgang till fotvard (34 procent)

Typ 2

12%
v

Ett forbattringsforslag
Att det tas fram en
nationell strategi for
diabetesvarden i syftet

att framja en jamlik och

bra diabetesvard i hela
landet med tillganglighet,
kontinuitet och samordning
som nyckelord.
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Blodglukosniva - HbAlc

Risken for komplikationer pa grund av diabetes 6kar med 6kande blod-
glukosniva (HbA1c) samt antal ar som personen haft diabetes. De nationella
riktlinjerna har darfor foreslagit ett behandlingsmal dar HbAlc ska vara under
52 mmol/mol fér att minska risken for komplikationer. Det finns en kraftigt okad
risk for komplikationer om HbAlc ar éver 70 mmol/mol. Personer med diabetes
ska darfor behandlas for att fa ett HbAlc under denna niva.

Svensk Forening for Diabetologi

Ett lagre HbAlc forebygger och senarelagger
risken for diabetesrelaterade komplikationer och
fortida dod. Idag efterstravas att majoriteten av
alla med typ 1 diabetes har ett normaliserat HbAlc
utan forekomst av allvarliga hypoglykemier. Detta
kan uppnas genom kunskap, psykosocialt stdd, ak-
tiv lakemedelsjustering och hog anvandningsgrad
av medicinsktekniska hjalpmedel.

Idag efterstravas att mer an tva tredjedelar
av alla med typ 2 diabetes utan férekomst av
allvarliga hypoglykemier har ett HbAlc pa
prediabetesniva eller lagre.

Nationella riktlinjer

Bade for typ 1- och typ 2-diabetes finns studier
som visar att diabeteskomplikationer och
hjartkarlsjukdomar minskar vid intensivbehand-
ling med malet att minska blodglukos. Inom
diabetesvarden ar det darfor angelaget att
astadkomma bdsta mojliga glukoskontroll med
en bibehallen hog livskvalitet och utan biverk-
ningar, sasom allvarlig hypoglykemi.

Kvalitetsmal glykemisk kontroll (vuxna upp till 75 ar):2°
T1D Andel med HbA1c under 52 mmol/mol éverstiger 40 %2*
T2D Andel med HbA1c under 52 mmol/mol dverstiger 75 %22

Tabell 1

Andel i procent ar 2023 med HbA1c < 521°

T1D T2D
Blekinge 38 60
Dalarna 28 53
Gotland 33 62
Gdvleborg 33 58
Halland 33 61
Jamtland 32 56
Jonkoping 31 53
Kalmar 33 58
Kronoberg 33 55
Norrbotten 33 50
Skane 33 59
Stockholm 37 63
Soérmland 29 60
Uppsala 35 58
Varmland 29 62
Vasterbotten 32 59
Vasternorrland 34 52
Vdstmanland 32 59
Vastra Gotaland 41 59
Orebro 29 58
Ostergdtland 31 54
Riket 35 59

Andelen personer med
T1D och ett HbAlc < 52
uppgick 2023 till 35 pro-
cent (2022: 34 procent)?*

Andelen personer med
T2D och ett HbAlc < 52
uppgick 2021 till 59 pro-
cent (2022: 59 procent)??

Skillnaderna mellan
topp och botten bland
regionerna uppgar till 13
procentenheter (T1D)

Skillnaderna mellan
topp och botten bland
regionerna uppgar till 13
procentenheter (T2D)

Trenden for denna
parameter for 2024 pekar
status quo for T1D och
marginellt at fel hall for
T2D.

9 Nationella Diabetesregistret. 240917-s6kning. Indikator: HbAlc < 52 Vardenhetstyp: Vuxenvdrd, Diabetestyp: Typ 1 och 2,
Alder: 18 ar- Ar: 2023 Statistikvisning Knappen & Profilen - Nationella Diabetesregistret (registercentrum.se)
20 Aldersavgransningarna som finns i Svensk Forening for Diabetologis behandlingsmal anvands inte har.

| stéllet kartlaggs resultaten for for alla personer som ar 18 ar eller dldre som aterfinns i NDR. OBS! Detta géller inom alla sju omraden som utvarderas via NDR.
21 poangsystem: Andel pa 40 procent eller mer = 3 podng, Andel pa 38-39 procent = 2 poang, Andel pa 35-37 procent = 1 podng, Andel under 35 procent = 0 poang
2 Podngsystem: Andel pa 75 procent eller mer = 3 poang, Andel pa 70-74 procent = 2 poang, Andel pa 59-69 procent = 1 poang, Andel under 59 procent = 0 podng
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Blodglukosniva - HbAlc

Risken for komplikationer pa grund av diabetes 6kar med 6kande
blodglukosniva (HbA1c) samt antal ar som personen haft diabetes.

De nationella riktlinjerna har darfor foreslagit ett behandlingsmal dar HbA1lc
ska vara under 52 mmol/mol fér att minska risken for komplikationer. Det finns
en kraftigt dkad risk for komplikationer om HbA1lc ar éver 70 mmol/mol. Perso-
ner med diabetes ska darfor behandlas for att fa ett HbAlc under denna niva.

Svensk Forening for Diabetologi

Ett lagre HbAlc férebygger och senarelagger
risken for diabetesrelaterade komplikationer
och fortida dod. Idag efterstrdvas att majorite-
ten av alla med typ 1 diabetes har ett norma-
liserat HbAlc utan férekomst av allvarliga hy-
poglykemier. Detta kan uppnas genom kunskap,
psykosocialt stdd, aktiv Ilakemedelsjustering
och hég anvandningsgrad av medicinsktekniska
hjalpmedel. Idag efterstravas att mer an tva
tredjedelar av alla med typ 2 diabetes utan
forekomst av allvarliga hypoglykemier har ett
HbA1c pa prediabetesniva eller lagre.

Nationella riktlinjer

Bade for typ 1- och typ 2-diabetes finns studier
som visar att diabeteskomplikationer och
hjartkarlsjukdomar minskar vid intensivbehand-
ling med malet att minska blodglukos. Inom
diabetesvarden ar det darfor angelaget att
astadkomma basta mojliga glukoskontroll med
en bibehdllen hog livskvalitet och utan biverk-
ningar, sasom allvarlig hypoglykemi (det vill
saga alltfor lagt blodglukosvarde).

Kvalitetsmal glykemisk kontroll (vuxna upp till 75 ar)

T1D Andel med HbAlc 6ver 70 mmol/mol understiger 10 %24
T2D Andel med HbAlc 6ver 70 mmol/mol understiger 6 %=

Tabell 2

Andel i procent ar 2023 med HbA1c > 7023

T1D T2D
Blekinge 13 7
Dalarna 17 9
Gotland 9 7
Gdvleborg 14 8
Halland 15 6
Jamtland 15 7
Jonkoping 13 8
Kalmar 14 8
Kronoberg 14 8
Norrbotten 13 10
Skane 17 8
Stockholm 13 8
Soérmland 16 9
Uppsala 15 8
Varmland 13 8
Vasterbotten 11 6
Vasternorrland 15 11
Vdstmanland 17 8
Vastra Gotaland 11 8
Orebro 13 8
Ostergdtland 14 8
Riket 14 8

Andelen personer med
T1D och ett HbAlc >
70 uppgick 2023 till
14 procent (2022: 15
procent) 2*

Andelen personer med
T2D och ett HbAlc > 70
uppgick 2023 till 8 pro-
cent (2022: 8 procent) 2°

Skillnaderna mellan
topp och botten bland
regionerna uppgar till 8
procentenheter (T1D)

Skillnaderna mellan
topp och botten bland
regionerna uppgar till 5
procentenheter (T2D)

Trenden for denna pa-
rameter for 2024 pekar
atratt hall for T1D och
status quo for T2D.

2*Nationella Diabetesregistret. 240917-s6kning. Indikator: HbAlc > 70 Vardenhetstyp: Vuxenvard, Diabetestyp:

Typ 1 och 2, Alder: 18 ar- Ar: 2023 Statistikvisning Knappen & Profilen - Nationella Diabetesregistret (registercentrum.se)
2 Ppoangsystem: Andel under 10 procent = 3 poang, Andel pa 10-11 procent = 2 poang, Andel pa 12-13 procent = 1 poang, Andel lika med/éver 14 procent = 0 podng
?5Podngsystem: Andel under 6 procent = 3 podng, Andel pa 6-7 procent = 2 podng, Andel pa 8 procent = 1 podng, Andel éver 8 procent = 0 podng
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LDL-kolesterol

Kolesterol ar en lipid, en typ av blodfett, som kroppens celler anvander.

Tabell 3

Andel i procent ar 2023 med LDL <2,52¢

. . " " . i . Andelen personer med
Vid hoga halter av det "onda” LDL-kolesterolet 6kar risken att det fastnar i 71D | T2D T1D och LDL under 2,5
blodkarlens viggar och leder till hjart-karlsjukdomar som hjartinfarkt, karlkramp EIEGINRE = | el g‘lr“;r'c’)'c‘;fl';’f';gzzzoigt”'
och stroke. Enligt nationella riktlinjer fér diabetesvard &r riktvardet att LDL Eallamz 22 : procent)

otlan

ska vara under 2,5 mmol/I. - Andelen personer med

Gav'eborg 66 65 T2D och LDL under 2,5

mmol/l uppgick 2023 till

Svensk Férening fér Diabetologi Nationella riktlinjer "_'la”a”d 29 29 65 Droient (2022: 61
Vid diabetes foreligger ofta lipidrubbningar, Malet med likemedelsbehandlingen bér utfor- Jamtland 60 o2 'zrkli)ITszdLrna -
vilket bidrar till den férhojda risken for hjértkdrl-  mas utifran en individuell bedémning av nytta Jonkoping 6 | o8 topp och botten bland
sjukdom. Vid typ 2 diabetes utgors lipidrubb- och risk, och métning av LDL-kolesterol blir i i D/ - regionerna uppgdr till 29
ningarna oftast av laga HDL-nivaer, forh6jda férsta hand ett underlag fér dialog med patien- Kronoberg 67 68 Zrkc.)lfen;enhEterl(lTlD)

. . .o o .. . llinaderna melian
triglyceridnivaer samt férlangd hyperlipidemi ten om behandlingsfoljsamhet. Norrbotten 47 59 topp och botten bland
efter maltid. Vid typ 1 diabetes ar lipiderna en Skane 60 64 regionerna uppgar till 17
paverkbar riskfaktor som bér kontrolleras och Stockholm 59 63 PR (U2

. - Trenden for denna pa-
behandlas. Lipidstatus kontrolleras vid diabe- Sormland 75 71 VT T 20 e
tesdiagnos, darefter arligen och bér omfatta to- marginellt at ratt hall for
di darefter arligen och bar omf Uppsala 59 65 ; at rétt hé

talkolesterol, HDL-kolesterol, triglycerider samt Varmland 71 66 '(JT&‘_ES)E grupper (T1D) och
LDL—koIeslte"roI.“lesst|lsatgarder i I.<omb|nat|on Vasterbotten 62 74
med statin ar forstahandsbehandling. Vasternorland 61 62

Vdstmanland 54 58

Vastra Gotaland 61 68

Kvalitetsmal dyslipidemi hos individer 40 till 75 ar?’ OliEhIY 58 58

T1D Andel med LDL under 2,5 mmol/l 6verstiger 70 % O'Stergotland 67 75

T2D Andel med LDL under 2,5 mmol/l dverstiger 70 % RIEES e e

25Nationella Diabetesregistret. 240917-s6kning. Indikator: LDL < 2,5 Vardenhetstyp: Vuxenvard, Diabetestyp: Typ 1 och 2, Alder: 18 ar- Ar: 2023 Statistikvisning Knappen & Profilen - Nationella Diabetesregistret (registercentrum.se)
¥’Poangsystem (samma for T1D & T2D): Andel 6ver 70 procent = 3 poang, Andel pa 65-70 procent = 2 poang, Andel pa 61-64 procent = 1 poang, Andel under 61 procent = 0 podng
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Blodtryck

Hogt blodtryck ar en riskfaktor for mikrovaskulara diabeteskomplikationer,
det vill sdga paverkan pa de sma blodkarlen i kroppen. Detta kan leda till
nefropati, vilket ar njurskada som kan leda till njursvikt som kraver dialys-
behandling och transplantation. Det kan dven leda till retinopati, vilket ar pa-
verkan pa nathinnan genom sma blédningar i 6gat. Hogt blodtryck ar dven en
riskfaktor for kardiovaskuldra sjukdomar och kardiovaskuldra handelser, sa som
hjartinfarkt och stroke. Malet enligt de nationella riktlinjerna for diabetesvard ar
att blodtrycket ska vara under 140/85 mmHg.

Nationella riktlinjer

Hogt blodtryck ar den viktigaste orsaken till
stroke och bidrar i hog utstrdackning till 6kad
risk for hjartinfarkt, nedsatt cirkulation i benen
och njursvikt och darmed till den forhojda
risken for fortida dod vid diabetes. Variationen
i maluppfyllelse for blodtryck ar relativt stor
mellan landstingen och regionerna.

Svensk Forening for Diabetologi

Hogt blodtryck ar en riskfaktor for kardiovasku-
Iar sjukdom och mikrovaskulara diabeteskom-
plikationer sasom nefropati och retinopati.
Behandling minskar risken for kardiovaskulara
handelser, mikrovaskulara komplikationer och
hjartsvikt.

Kvalitetsmal blodtryck hos individer mellan 18 och 75 ar®®

T1D Andel med blodtryck under 140/85 mm Hg Overstiger 75 %
T2D Andel med blodtryck under 140/85 mm Hg overstiger 75 %

Tabell 4

Andel i procent ar 2023 med ett blodtryck <140/85 mmHgz8

T1D T2D
Blekinge 71 58
Dalarna 67 59
Gotland 74 60
Gavleborg 67 59
Halland 70 66
Jamtland 64 59
Jénkoping 72 61
Kalmar 62 55
Kronoberg 75 57
Norrbotten 69 63
Skane 70 55
Stockholm 72 62
Soérmland 67 59
Uppsala 71 65
Vdrmland 75 59
Vdsterbotten 71 66
Vasternorrland 71 55
Vdstmanland 67 59
Vadstra Gétaland 75 63
Orebro 77 58
Ostergétland 70 67
Riket 71 61

Andelen personer med
diabetes typ 1 och ett
blodtryck <140/85
mmHg uppgick 2023
till 71 procent

(2022: 58 procent)

Andelen personer med
diabetes typ 2 och ett
blodtryck <140/85
mmHg uppgick 2023
till 61 procent

(2022: 58 procent)

Skillnaderna mellan
topp och botten bland
regionerna uppgar till 15
procentenheter (T1D)

Skillnaderna mellan
topp och botten bland
regionerna uppgar till 12
procentenheter (T2D)

Trenden for denna para-
meter for 2024 pekar pa
status quo for T1D och
at ratt hall for T2D

28Nationella Diabetesregistret. 240917-s6kning. Indikator: blodtryck <145/85 Vardenhetstyp: Vuxenvard, Diabetestyp: Typ 1 och 2, Alder: 18 ar- Ar:

2023 Statistikvisning Knappen & Profilen - Nationella Diabetesregistret (registercentrum.se)

29Poangsystem (T1D): Andel Gver 75 procent = 3 podng, Andel pa 74-75 procent = 2 podng, Andel pa 71-73 procent = 1 poang, Andel under 71 procent = 0 poang
Podngsystem (T2D): Andel 6ver 75 procent = 3 podng, Andel pa 70-75 procent = 2 poang, Andel pa 61-69 procent = 1 poang, Andel under 61 procent = 0 podng
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Forekomst av albuminuri (dggvita) i urinen innebadr att njurarna lacker

Tabell 5

Andel i procent ar 2023 med albuminuri3®

Andelen personer med

aggvita, vilket ar ett tecken pa njurskada. Genom regelbunden, minst arlig, 71D | T2D T1D och albuminuri upp-
screening av albuminuri kan njurskada upptackas tidigt och behandling pabérjas. Blekinge 18 | & S e e R
Dalarna 13 19 el
Cotland 15 1 Andelen personer med
. L otlan T2D och albuminuri upp-
Svensk Forening for Diabetologi Nationella riktlinjer Gavleborg 14 25 gick 2023 till 24 procent
God metabol kontroll, god blodtryckskontroll Sviktande njurfunktion ar en vanligt férekom- Halland 11 13 (2022: 24 procent)
.. b e el . . . . P : Skillnaderna mellan
och rokstopp &r viktiga atgérder for att minska m.ande och 'potentleII’F a||Yaf|l8 kon?'pl|kat|on vid Jamtland 14 25 topp och botten bland
risken for nefropati och njurfunktionsnedsatt- diabetes. Njurskada vid diabetes kanneteck- e e e 9 16 regionerna uppgar till 9
ning. Eftersom njursjukdom sallan ger symptom  nas oftast av ett 6kande lackage av albumin i procentenheter (T1D)
e . : s moen - - Kalmar 12 0 Skillnaderna mellan
initialt &r det nodvandigt med en regelbunden,  urinen. Det ar darfér viktigt med tidig upptackt ool 10 19 tapp.och botten bland
minst arlig, screening av albuminuri och njur- och kontinuerlig kontroll av albumin i urinen, for A1 regionerna uppgar till 18
funktion. att kunna satta in atgarder som férebygger ut- Nanbotien L el procentenheter (T2D)
veckling av njurskada. Albumin i urinen &r ocksa Skdne 13 31 T’ePdef'} ftizrodzinnakpara:
en viktig faktor for att férutsaga vilka patienter Stﬂockholm 15 24 rsnt(;tirs qol;o o bgﬁea{fs
som har en kraftigt 6kad risk att insjukna och Sérmland 14 24 och for T2D
do i hjart-karlsjukdom. Uppsala 12 20
Varmland 14 27
Vasterbotten 11 19
Vasternorrland 14 25
Vdstmanland 15 24
Vastra Gotaland 12 25
Kvalitetsmal njurar, albuminuri (vuxna upp till 75 ar) Orebro 10 8
A . 0 otl 11 1
T1D Andel med albuminuri understiger 9 %3 O'Stergot and 8
T2D Andel med albuminuri understiger 18 %3 RIEES C a
*Nationella Diabetesregistret. 240917-s6kning. Indikator: Férekomst av albuminuri Vardenhetstyp: Vuxenvard, Diabetestyp: Typ 1 och 2,
Alder: 18 ar- Ar: 2023 Statistikvisning Knappen & Profilen - Nationella Diabetesregistret (registercentrum.se)
31Poangsystem (T1D): Andel under 9 procent = 3 poang, Andel pa 9-10 procent = 2 podng, Andel pa 11-13 procent = 1 poang, Andel 6ver 13 procent = 0 poang
32Podngsystem (T2D): Andel under 18 procent = 3 podng, Andel pa 18-20 procent = 2 podng, Andel pa 21-24 procent = 1 poang, Andel 6ver 24 procent = 0 podng
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Fotundersokningar

Personer med diabetes har dkad risk for att fa svarldakta fotsar,

som i vissa fall kan leda till situationer dar amputation blir nddvandig.

Det ar darfor viktigt att personer med diabetes far sina fotter kontrollerade
regelbundet sa att behandling kan sattas in tidigt for att minska risken

for allvarliga komplikationer.

Svensk Forening for Diabetologi

Fotsar ar en allvarlig och vanligt férekom-
mande komplikation till diabetes och utgor i
vastvarlden fortsatt den vanligaste orsaken till
icke-traumatiska amputationer i nedre extremi-
teterna. Fotkomplikationer medfor inte sallan
en patagligt forsamrad livskvalitet for patien-
ten och hoga kostnader for samhallet, inklusive
halso- och sjukvarden. Primarpreventiva at-
garder som halsoframjande levnadsvanor, god
glukos- och lipidkontroll, god egenvard och arlig
fotundersékning utgor basen for att undvika
fotkomplikationer.

Kvalitetsmal fotundersokningar

Nationella riktlinjer

Halso- och sjukvarden bor erbjuda behandling
och diagnostik hos ett multidisciplinart fotteam
till personer med diabetes och allvarliga kom-
plikationer i fotterna.

T1D Andel dokumenterad arlig fotundersokning dverstiger 95 %
T2D Andel dokumenterad arlig fotundersokning dverstiger 95 %

Tabell 6

Andel i procent ar 2023 som har fatt fotundersokning33

T1D T2D
Blekinge 88 81
Dalarna 89 86
Gotland 88 82
Gdvleborg 67 67
Halland 69 80
Jamtland 86 81
Jonkoping 86 79
Kalmar 69 72
Kronoberg 90 89
Norrbotten 61 77
Skane 73 73
Stockholm 71 75
Soérmland 80 79
Uppsala 86 81
Varmland 83 79
Vasterbotten 69 72
Vasternorrland 90 80
Vdstmanland 84 89
Vastra Gotaland 72 73
Orebro 69 88
Ostergdtland 78 83
Riket 75 77

Andelen personer med
T1D och fotundersok-
ning under senaste aret
var ar 2023 75 procent
(2022: 75 procent)

Andelen personer med
T2D och fotundersok-
ning under senaste aret
var ar 2023 77 procent
(2022: 76 procent)

Skillnaderna mellan
topp och botten bland
regionerna uppgar till 29
procentenheter (T1D)

Skillnaderna mellan
topp och botten bland
regionerna uppgar till 22
procentenheter (T2D)
Trenden for denna
parameter for 2024
pekar at fel hall fér T1D
och status quo for T2D

33 Nationella Diabetesregistret. 240917-sokning. Indikator: Fotundersokning senaste aret Vardenhetstyp: Vuxenvard, Diabetestyp: Typ 1 och 2,

Alder: 18 ar- Ar: 2023 Statistikvisning Knappen & Profilen - Nationella Diabetesregistret (registercentrum.se)

34Podngsystem (samma for T1D & T2D): Andel 6ver 95 procent = 3 podng, Andel pa 85-95 procent = 2 podng, Andel pa 75-85 procent = 1 podng, Andel under 75 procent = 0 poang
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Ogonbottenundersdkningar

Risken att de fina blodkarlen i 6gonen paverkas hos personer med
diabetes 6kar med 6kande blodglukosniva (HbAlc) samt antal ar som
personen haft diabetes. Regelbundna kontroller fér att snabbt upptdcka
forandringar i synen och blodkarlen i dgonbotten ar darfor viktigt for att

kunna satta in behandling tidigt.

Svensk Forening for Diabetologi

Risken for att utveckla retinopati 6kar med
stigande HbA1c och bdérjar redan vid HbAlc
omkring 50 mmol/mol. Normaliserat HbA1lc, god
blodtryckskontroll och rékstopp minskar risken
for diabetesrelaterad synpaverkan sasom ned-
satt visus, fargsinne, synfalt och blindhet.

En forutsattning for detta dr att 6gonbot-
tenfotoundersodkningar gors enligt Socialsty-
relsens riktlinjer och att enbart medicinska
faktorer avgor tid till behandling.

Kvalitetsmal 6gonbottenundersékningar®

Nationella riktlinjer

Socialstyrelsen bedomer att rekommendationen
om 6gonbottenundersékning med tvaarsinter-
vall vid typ 1-diabetes och trears-intervall vid
typ 2-diabetes kommer att paverka halso- och
sjukvardens resursfordelning och organisation.
Det eftersom alltfér manga personer med diabe-
tes i dag inte gor 6gonbottenundersokning.

T1D Andel sominom nationella riktlinjer genomford 6gonbottenfotoundersokning dverstiger 95 %
T2D Andel som inom nationella riktlinjer genomford 6gonbottenfotoundersokning dverstiger 95 %

Tabell 7

Andel i procent ar 2023 som har fatt
o6gonbottenundersdkning enligt riktlinje3>

T1D T2D
Blekinge 64 69
Dalarna 77 77
Gotland 92 83
Gavleborg 76 81
Halland 59 66
Jamtland 54 68
Jénkoping 88 77
Kalmar 89 76
Kronoberg 85 81
Norrbotten 79 73
Skane 74 70
Stockholm 82 87
Sérmland 74 84
Uppsala 75 85
Vdrmland 83 56
Vasterbotten 64 71
Vasternorrland 81 75
Vdstmanland 85 90
Vadstra Gétaland 80 78
Orebro 71 80
Ostergétland 77 71
Riket 78 78

Andelen personer med
T1D och fotundersok-
ning under senaste aret
var ar 2023 78 procent
(2022: 75 procent)

Andelen personer med
T2D och fotundersok-
ning under senaste aret
var ar 2023 78 procent
(2022: 75 procent)

Skillnaderna mellan
topp och botten bland
regionerna uppgar till 38
procentenheter (T1D)

Skillnaderna mellan
topp och botten bland
regionerna uppgar till 34
procentenheter (T2D)

Trenden for denna
parameter for 2024
pekar at ratt hall for
bade T1D och T2D

*Nationella Diabetesregistret. 240917- soknmg Indikator: Ogonbottenundersokning enligt riktlinje Vardenhetstyp:
Vuxenvard, Diabetestyp: Typ 1 och 2, Alder: 18 ar- Ar: 2023 Statlstllesnlng Knappen & Profilen - Nationella Dlabetesreglstret (reglstercentrum se)

3%Podngsystem (samma for T1D & T2D): Andel 6ver 95 procent = 3 poang, Andel pa 87-95 procent = 2 podng, Andel pa 78-86 procent = 1 poang, Andel under 78 procent = 0 poang
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Tabell 8 Tabell 9 Tabell 10

Hur fungerar din diabetesvard Hur fungerar din diabetesvard Hur fungerar din diabetesvard
nar det galler att fa forskrivet de nar det galler att fa nar det galler att fa hjdlp och stod
tekniska hjdlpmedlen du behdver for att skota psykosocialt stod?3® nar du behover det?3?

din egenvard pa ett bra satt??’ Andelar i procent. 2024, Andelar i procent. 2024

Andelar i procent. 2024.

Blekinge 94 6 Blekinge 25 32 Blekinge 88 12
Dalarna 85 8 Dalarna 25 22 Dalarna 86 11
Gotland 94 3 Gotland 19 19 Gotland 80 11
Gavleborg 86 8 Gavleborg 13 20 Gavleborg 84 14
Halland 87 5 Halland 25 8 Halland 87 8
Jamtland 89 9 Jamtland 15 21 Jamtland 89 10
Jonkoping 80 2 Jonkdping 15 10 Jonkoping 88
Kalmar 93 2 Kalmar 29 10 Kalmar 88 5
Kronoberg 88 8 Kronoberg 18 18 Kronoberg 89 7
Norrbotten 84 10 Norrbotten 14 24 Norrbotten 73 20
Skane 86 7 Skane 23 18 Skane 84 11
Stockholm 89 8 Stockholm 23 16 Stockholm 84 11
Sérmland 92 5 Sérmland 26 21 Sérmland 85 10
Uppsala 90 4 Uppsala 28 10 Uppsala 90 6
Vdarmland 82 12 Varmland 28 17 Vdrmland 80 14
Vdsterbotten 85 7 Vasterbotten 29 17 Vadsterbotten 83 8
Vasternorrland 87 7 Vasternorrland 24 18 Vasternorrland 81 13
Vdastmanland 93 6 Vdstmanland 26 14 Vdstmanland 87 9
Vastra Gotaland 88 6 Vastra Gotaland 22 18 Vadstra Gotaland 84 11
Orebro 90 7 Orebro 26 14 Orebro 82 14
Ostergdtland 82 11 Ostergétland 27 15 Ostergdtland 82 12
m 87 7 Riket 23 17 Riket 84 11

¥Diabetesbarometern 2024, enkdtunderscékning bland medlemmar i Svenska Diabetesférbundet - se diagram 2. Podngsystem (bra/mycket bra). Andel pa 89-92 procent: 1 podng och andel éver 92 procent: 2 poang
38Djabetesbarometern 2024, enkatundersokning bland medlemmar i Svenska Diabetesférbundet - se diagram 1. Podngsystem (bra/mycket bra). Andel pa 21-24 procent: 1 podng och andel 6ver 24 procent: 2 poang
39Diabetesbarometern 2024, enkatundersékning bland medlemmar i Svenska Diabetesforbundet - se diagram 3. Poangsystem (bra/mycket bra). Andel pa 86-89 procent: 1 poang och andel 6ver 89 procent: 2 poang
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Tabell 11

Hur fungerar din diabetesvard
ndr det gdller kontinuitet? 4°

Andelar i procent. 2024.

Tabell 12

Hur fungerar din diabetesvard ndr det galler
samordning kring sjukdomen inklusive even-
tuella komplikationer som orsakas av den? 4
Andelar i procent. 2024.

Tabell 13

Hur fungerar din diabetesvard nar det
galler att fa utbildning och information
om levnadsvanor? 4

Andelar i procent. 2024.

Blekinge 69 31 Blekinge 50 19 Blekinge 44 19
Dalarna 83 14 Dalarna 63 14 Dalarna 59 23
Gotland 72 20 Gotland 53 25 Gotland 66 17
Gdvleborg 78 18 Gadvleborg 55 22 Gdvleborg 49 29
Halland 85 12 Halland 66 6 Halland 61 11
Jamtland 90 10 Jamtland 55 13 Jamtland 49 25
Jonkoping 87 7 Jonkoping 66 10 Jonkoping 53 25
Kalmar 91 Kalmar 69 7 Kalmar 50 17
Kronoberg 87 9 Kronoberg 63 17 Kronoberg 50 25
Norrbotten 73 19 Norrbotten 48 23 Norrbotten 41 36
Skane 83 12 Skane 60 15 Skane 53 24
Stockholm 81 14 Stockholm 58 15 Stockholm 55 19
Sérmland 78 18 Sérmland 58 19 Sérmland 52 26
Uppsala 91 7 Uppsala 66 13 Uppsala 62 16
Varmland 80 18 Vdrmland 62 17 Varmland 59 22
Vasterbotten 83 11 Vasterbotten 62 13 Vasterbotten 51 22
Vasternorrland 79 17 Vasternorrland 59 15 Vasternorrland 61 20
Vastmanland 83 14 Vastmanland 61 10 Vdastmanland 60 18
Vastra Gotaland 86 11 Vastra Gotaland 56 16 Vastra Gotaland 57 22
Orebro 73 26 Orebro 54 22 Orebro 45 31
Ostergdtland 86 11 Ostergétland 57 17 Ostergdtland 60 20
Riket 83 13 Riket 59 15 Riket 55 22

40Diabetesbarometern 2024, enkdtundersokning bland medlemmar i Svenska Diabetesférbundet - se diagram 4. Podngsystem (bra/mycket bra). Andel pa 84-89 procent: 1 poang och andel 6ver 89 procent: 2 poang
“ Diabetesbarometern 2024, enkatundersokning bland medlemmar i Svenska Diabetesférbundet - se diagram 5. Poangsystem (bra/mycket bra). Andel pa 59-65 procent: 1 podang och andel 6ver 65 procent: 2 podng
“?Diabetesbarometern 2024, enkdtundersokning bland medlemmar i Svenska Diabetesférbundet - se diagram 6. Podngsystem (bra/mycket bra). Andel pa 55-60 procent: 1 podng och andel éver 60 procent: 2 podng
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Tabell 14 Tabell 15

Hur fungerar din diabetesvard Om du jamfoér med hur det var 2023 - at vilket
sammantaget?*3 hall utvecklas varden pa det stallet dar du hu-
Andelar i procent, 2024, vudsakligen gar pa kontroller samt far hjalp och

stéd med din diabetes?*4
Andelar i procent. 2024.

mite e .

Blekinge 76 25 Blekinge 12 31
Dalarna 84 12 Dalarna 18 9
Gotland 83 14 Gotland 20 11
Gdvleborg 83 14 Gavleborg 12 12
Halland 91 6 Halland 6 13
Jamtland 90 10 Jamtland 22
Jonkoping 86 5 Jonkoping 11 5
Kalmar 90 8 Kalmar 13 12
Kronoberg 87 8 Kronoberg 12 16
Norrbotten 70 25 Norrbotten 10 27
Skane 85 11 Skane 13 12
Stockholm 87 9 Stockholm 14 11
Soérmland 86 12 Soérmland 16 13
Uppsala 91 6 Uppsala 11 6
Varmland 85 11 Varmland 13 9
Vasterbotten 83 11 Vasterbotten 5 16
Vasternorrland 83 15 Vasternorrland 10 15
Vastmanland 88 10 Vastmanland 11 9
Vastra Gétaland 89 7 Vastra Gétaland 9 16
Orebro 79 20 Orebro 12 20
Ostergétland 88 10 Ostergétland 13 14
“Riket 86 10 “Riket 12 13

“Diabetesbarometern 2024, enkatundersokning bland medlemmar i Svenska Diabetesforbundet - se diagram 8. Podngsystem (bra/mycket bra): Andel pa 86-90 procent: 1 poang och andel 6ver 90 procent: 2 poang
“4Diabetesbarometern 2024, enkdtundersokning bland medlemmar i Svenska Diabetesférbundet - se diagram 9. Podngsystem (battre/mycket battre): Andel pa 12-15 procent: 1 podng och andel Gver 15 procent: 2 poang
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Metod

Enkat- och NDR-resultat
blir till en samlad ranking

Diabetesbarometern 2024 bestar dels av en omfattande enkdt som drygt

3 800 personer med diabetes har besvarat, dels en rad parametrar fran Nationella
Diabetesregistret (NDR) med bade behandlingsresultat och hur regionerna ligger

till med arliga halsokontroller. Utifran dessa 15 parametrar gor vi en sammanslagning
av regionresultaten, vilket blir en samlad indikation pa hur diabetesvarden som helhet

fungerar ar 2024.

Analysmaterialet dar darmed mycket omfattande och
ger dven mojlighet att utvardera enskilda omraden
inom diabetesvarden mer noggrant. Styrkan har ar att
ett farskt perspektiv fran de personer med diabetes
som faktiskt vistas i varden finns tillsammans med
de konkreta behandlingsresultaten for diabetesvar-
den via NDR-data. Detta ger en helhetsbild, som inte
framkommer pa samma sdtt i andra analyser. Det ar
samtidigt inte helt enkelt att pa ett rattvist satt
sammanfatta alla resultat fran en sa omfattande
analys som Diabetesbarometern utgor. Detta galler
inte minst nar regionerna jamfors, och potentiella

Diabetesbarometern 2024 | Svenska Diabetesférbundet

nyanser riskerar att forsvinna exempelvis till féljd av
att enskilda vardcentralers resultat, bra eller daliga,
inte framgar av medeltal.

Samtidigt behover vi jamfora. Inte for att hdanga ut
enskilda regioner, vilket dessutom ar svart eftersom
olika regioner har olika styrkor och svagheter, men
for att skapa forbattringar. Vart fokus har ar pa de
resultat som indikerar ett utvecklingsbehov och
framst riktas rekommendationerna till de politiska
beslutsfattarna som ska skapa forutsattningarna for
en bra diabetesvard framover.

»\/art fokus har ar pa de
resultat som indikerar
ett utvecklingsbehov«
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Poanggivningen

For att kunna gora en helhetsbedémning av regionerna sa utvdrderas

atta omraden fran enkdatundersdkningen och sju parametrar fran NDR-registret.
Underlaget finns i de ovanstaende tabellerna pa sidan 17-26. Nar det galler NDR-
parametrarna sa anvdnds riksgenomsnittet for varje parameter och diabetestyp
fran 2023. Skalet dr att det ar en eftersldapning i inrapporteringen varfor 2024-

resultaten ar mycket preliminara.

Om en region har battre behandlingsresultat an
riksgenomsnittet pa en parameter sa tilldelas
regionen podng - en poang per respektive diabetes-
typ (T1D och T2D) 6ver riksgenomsnittet. Utéver
detta kan ytterligare podng uppnas (maximalt tre per
diabetestyp, vilket ger sex majliga poang pa totalen
per omrade) beroende pa hur ndra en region ar pa det
malvarde som Svensk Férening fér Diabetologi (SFD)
har uppsatt for den givna parametern.

Ett exempel avseende blodsockernivder for
personer med diabetes typ 1 (T1D):

Regioner ddr andelen personer med T1D har ett
HbAlc < 52 mmol/mol 2023 ar storre en riksgenom-
snittet pa 35 procent tilldelas minst en poang.
Maximalt kan uppnas tre poang ju ndrmare en given
region kommer SFD:s mal om att andelen med dia-
betes typ 1 pa denna parameter ska Gverstiga 40
procent. Samma princip anvands pa dvriga sex
parametrar fran NDR-registret.
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Maximalt sex podng

1. Blodsockerkontroll,
andel med HbAlc < 52 mmol/mol

2. Blodsockerkontroll,
andel med ett HbAlc > 70 mmol/mol

3. Lipidkontroll,
LDL-kolesterol, andel med LDL 2,5 mmol/I

4. Blodtryckskontroll,
andel med ett blodtryck <145/85 mmHg

5. Kontroll av njurarna,
andel med albuminuri

6. Kontroll av fotter,
andel som har fatt fotundersékning senaste aret

7. Synkontroll,
andel som har fatt 6gonbottenundersokning
enligt riktlinje

Nar det gadller enkatsvaren fran de drygt 3 800 med-
lemmarna i Svenska Diabetesforbundet sa utgas dven
har fran riksgenomsnittet i undersokningen. Regionen

tilldelas en poang for varje svarsalternativ dar enkat-
resultatet dr battre an riksgenomsnittet nar det gadller
andelen som har gjort bedémningen "bra” (hopslag-
ning av andelarna som svarat "bra/mycket bra” inom
ett omrade). Vidare kan det ocksa hdr uppnas ett
extra podng per omrade, om andelen som ger betyget
"bra” dverstiger ett visst varde som alltsa Gvertraffar
genomsnittet for 2024 med ytterligare marginal.

Ett exempel. Pd fragan om utbildning och
information om levnadsvanor i enkdten var
riksgenomsnittet pa de fyra svarsalternativen:
Mycket bra (16 procent), Bra (39 procent), Daligt (15
procent) Mycket daligt (7 procent). Region X dar
andelen som svarar "bra/mycket bra” ar inom spannet
55-60 procent far en poang. Ar samma andel 6ver

60 procent, sa tilldelas regionen tva podng.

Maximalt alltsa tva poang per enkdtparameter:

Maximalt tvd podng

Tillgang till tekniska hjalpmedel
Tillgang till psykosocialt stod
Tillganglighet

Kontinuitet

Samordning

Mmoo N W P

Tillgang till utbildning och information
om levnadsvanor

o

Diabetesvarden sammantaget

H. At vilket hall utvecklas diabetesvarden

8



Diabetesbarometern 2024

- den regionala poangoversikten

ORT 1 2 3 4 5 6 7 A B C D € F G H 2024
Blekinge 3 3 1 1 1 3 0 2 2 1 0 0 0 0 1 18
Dalarna 0 0 2 0 3 4 0 0 2 1 0 1 1 0 2 16
Gotland 1 5 2 2 0 3 3 2 0 0 0 0 2 0 2 22
Gavleborg 0 1 4 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 7
Halland 1 2 0 1 4 1 0 0 2 1 1 2 2 2 0 19
Jamtland 0 2 1 0 0 3 0 1 0 1 2 0 0 1 2 13
Jonkoping 0 2 0 2 5 3 2 0 0 1 1 2 0 1 0 19
Kalmar 0 1 5 0 3 0 2 2 2 1 2 2 0 1 1 22
Kronoberg 0 1 4 2 4 4 2 0 0 1 1 1 0 1 1 22
Norrbotten 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0

Skane 1 1 1 0 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 1
Stockholm 2 2 1 2 1 1 3 1 1 0 0 0 1 1 1 17
Soérmland 1 0 6 0 1 2 1 1 2 0 0 0 0 1 2 17
Uppsala 1 1 2 2 3 3 1 1 2 2 2 2 2 2 0 26
Varmland 1 2 5 2 0 2 1 0 2 0 0 1 1 0 1 18
Vasterbotten 1 4 4 2 3 0 0 0 2 0 0 1 0 0 0 17
Vasternorrland 0 0 2 1 0 3 1 0 1 0 0 1 2 0 0 11
Vastmanland 1 1 0 0 1 3 3 2 2 1 0 1 1 1 0 17
Vastra Gotaland 4 3 3 3 1 0 2 0 1 0 1 0 1 1 0 20
Orebro 0 2 0 3 2 2 1 1 2 0 0 0 0 0 1 14
Ostergdtland 0 1 5 1 3 2 0 0 2 0 1 0 1 1 1 18
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1 - 7 Maximalt 6 poang

Blodsockerkontroll,
andel med HbAlc < 52 mmol/mol

Blodsockerkontroll,
andel med ett HbAlc > 70 mmol/mol

Lipidkontroll, LDL-kolesterol,
andel med LDL 2,5 mmol/I

Blodtryckskontroll,
andel med ett blodtryck <145/85 mmHg

Kontroll av njurarna,
andel med albuminuri

Kontroll av fotter,
andel som har fatt fotundersokning senaste aret

Synkontroll,
andel som har fatt dgonbottenundersokning enligt riktlinje

A - H Maximalt 2 podng

. Tillgang till tekniska hjalpmedel

Tillgang till psykosocialt stod
Tillganglighet

. Kontinuitet

Samordning
Tillgang till utbildning och information om levnadsvanor
Diabetesvarden sammantaget

. At vilket hall utvecklas diabetesvarden
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Medverkande | undersokningen

(respondenter)

Undersdkningen genomfdérdes med webbenkat som skickades ut till medlemmar i
Svenska Diabetesforbundet med tillganglig mejladress som har uppgett att de har
antingen typ 1- eller typ 2-diabetes. Frageformuldret skickades ut till 9 709 potentiella
respondenter torsdagen den 6 juni och enkaten stangdes fredagen den 28 juni 2024.

Tva paminnelser gick ut under denna period.

Vid bearbetning av den aktuella statistiken hade
3 794 fullstandiga svar*® inkommit fran 1 855
personer med diabetes typ 1 (T1D) och 1 825
personer med diabetes typ 2 (T2D) - resterande
respondenter fordelar sig pa bland annat LADA, MODY
och graviditetsdiabetes*®. Svarsfrekvensen ar 39,2
procent i arets undersokning.

Alla enkatresultaten i diagrammen redovisas i
andelar i procent och antalet respondenter vid
den aktuella fragan redovisas. Har redogors for bak-
grundsvariabler bland respondenterna i arets under-
sokning nar det galler kon, alder och diabetestyp.

Andelen man uppgar i innevarande undersokning till
40 procent, medan 60 procent dr kvinnor®’. Dessa
siffror motsvarar den konsférdelningen som finns
bland medlemmarna i Svenska Diabetesforbundet
generellt. Vid senaste genomgang av konsfoérdelning-
en inom organisationen var denna 59 procent kvinnor
respektive 41 procent man*8, Undersokningen ar
darmed representativ nar det galler konsférdelningen
i forbundet.

Av diagram 2 pa sidan nio framgar aldersfordelning-
en bland de medverkande i undersokningen.
Jamfors denna med aldersfordelningen i medlems-

KVINNOR

60%

Fordelningen mellan kvinnor och mdn
i undersékningen (N: 3 961)

basen sa framkommer det en liten avvikelse, dock
inte pa en avgorande niva. | dlderskategorin 18-30 ar
aterfinns fyra procent av de medverkande. Det kan
jamféras med att Svenska Diabetesférbundet som
helhet har runt tio procent medlemmar i kategorin
15-30 ar.

| ovanstaende aldersgrupp vore det dnskvard
bade med flera medlemmar och med flera medver-
kande i enkdten*. De Ovriga alderskategoriernas
representation i enkaten stammer val 6verens med
hur medlemsbasen férdelar sig generellt inom olika
aldersspann i Svenska Diabetesforbundet.

4 Med "fullstandiga svar” menas har, att respondenten har svarat pa alla frdgorna i enkdten. Pa lejonparten av fragorna i undersokningen ar det dock dver 3 800 respondenter vilket framgar av diagrammen inom de olika omraden.
46Personer med MODY och graviditetsdiabetes aterfinns inte i analysen, eftersom det ar for fa respondenter i grupperna.
4 Det var frivilligt att uppge kon i enkaten och andra svarsalternativ dn “man” och "kvinna” var méjliga.

“8Svenska Diabetesforbundets (aug. 2022): "Egna koérningar fran Svenska Diabetesférbundet medlemsregister.”

49 emellertid finns en helt ny rapport om gruppen 15-30 ar med 423 respondenter framtagit av Ung Diabetes, som ar ett rad inom Svenska Diabetesforbundet: “Ingen kan ta bort att jag ar sjuk” - unga réster om livet med diabetes (lank).
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Diagram 10
Aldersfordelning bland respondenterna
i undersdkningen (3 951 pers)

18-30 3140 4150 51-60 61-70 71-80 81-90 Ar

Bland respondenterna ar det en god representation
av de tva huvudkategorierna, vilket ger méjlighet

att géra analyser bade for personer som lever med
diabetes typ 1 (1 855 personer) respektive diabetes
typ 2 (1 825 personer). 198 personer med LADA
(Latent Autoimmune Diabetes in Adults)®® har deltagit
i undersékningen.

Diagram 11
Fordelning bland respondenterna
ndr det galler diabetestyp (3 951 pers)

SOF6r mer information om LADA - LADA.
https://www.diabetes.se/diabetes/andra-typer-av-diabetes/lada/ LADA TD2 D1
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