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Det ar inte ditt fel
att du fatt
typ 1-diabetes!

Kanske tillnér du dem som tror att typ 1-diabetes beror pa att
man atit for mycket kakor, chips och glass eller levt allmant
ohdlsosamt? Sa dr det inte. Det dr faktiskt inte ditt fel om du
far typ 1-diabetes, lika lite som det ar ditt fel om du blir allergisk
mot pollen eller far reumatism.

Tyvarr blandar en del ihop typ 1-diabetes och typ 2-diabetes
och det ar lite som att blanda applen och paron. Det finns dock
en sak som ar gemensamt och det ar hogt blodsocker och de
foljder som detta kan fa. | évrigt ar det tva olika sjukdomar.

Kanske har du just fatt veta att du har typ 1-diabetes eller
kanske kanner du nagon som har fatt sjukdomen? Férutom
behandling finns faktiskt ett och annat framgangsrecept att
ta hjalp av. Det receptet kallas kunskap. Ju mer du vet desto
battre kommer du ocksa kunna hantera sjukdomen och det
kan gora stor skillnad i din vardag.

Vi pa Diabetesforbundet arbetar bland annat for att du och
andra ska fa kunskap och stdd i alla fragor som ror diabetes.
Tveka inte att ta kontakt med oss.

Valkommen!



Det ar dags att bli expert!

Du som har fétt typ 1-diabetes behéver
férsta att det hdr dr en livslang sjukdom.
Kroppens egen produktion av insulin har
helt eller delvis slutat att fungera och
dven om du 6nskade att det gick att ta
en paus frdn sjukdomen sd gdr det inte.
Den finns ddr varje sekund, varje dag,
dr efter dr.

Det som ddremot gar att paverka ar hur du hanterar
sjukdomen. Da behdver du kunskap om typ 1-diabetes.
Vad finns det fér behandling och hur gér andra for att leva
ett bra liv med sin typ 1-diabetes? Hur kan du géra ndr du
tranar eller gar pa fest? Vad fungerar for just dig? Och vad
dr det egentligen som hander i kroppen?

Emellanat kommer du att méta manniskor som annu inte
vet sa mycket om typ 1-diabetes. Det &r svart att komma ifran
att du da och da behéver forklara vad sjukdomen innebdr och
hur det fungerar.

Du behdver helt enkelt vara lite av en expert pa omradet!

Kan du skilja pd olika

typer av diabetes?

Kanske har du hort talats om "barndiabetes”, graviditets-
diabetes, typ 2-diabetes och typ 1-diabetes? Aven om den
har broschyren handlar om typ 1-diabetes kan det vara bra
att kanna till skillnaden mellan olika typer av diabetes.
Lat oss reda ut begreppen.

Diabetes ar egentligen ett samlingsnamn for sjukdomar som
gor att man far for mycket socker i blodet.

e Typ 2-diabetes dr vanligast, cirka 350 000 personer i
Sverige har sjukdomen. Sjukdomen innebdr att kroppen
fortfarande kan producera insulin, men inte i tillrackliga
mangder. Typ 2-diabetes ar mer arftlig an typ 1-diabetes
och kommer ofta i vuxen alder. Manga ganger férekommer
ocksa hogt blodtryck, hoga blodfetter och évervikt. Kost
och motion dr viktiga verktyg for att forséka normalisera
blodsockret vid typ 2-diabetes. Aven tablett- eller insulin-
behandling behdvs ofta som tillagg.

¢ Typ l-diabetes har tidigare kallats barndiabetes eftersom
man trodde att typ 1-diabetes bara férekom hos barn och
ungdomar. Numera dr det kant att dven vuxna insjuknar i
typ 1-diabetes. | Sverige finns cirka 50 000 personer med
typ 1-diabetes. Vid typ 1-diabetes har kroppens egen
insulinproduktion helt upphort och darfér behdvs behan-
dling med insulin livet ut. Vid typ 1-diabetes har man ocksa
diabetesautoantikroppar i blodet men inte vid typ 2.

e Graviditetsdiabetes kan uppsta under graviditeten for
att sedan ga 6ver nar barnen ar fott. Daremot behover
man vara uppmarksam pa symtom da det finns en ékad
risk for att utveckla typ 2-diabetes.

e LADA ar en autoimmun sjukdom, med diabetesantikroppar
i blodet och behandling med insulin precis som vid typ
1-diabetes, men LADA har ett langsammare sjukdomsfor-
lopp. Vanligast ar att personer 6ver 35 ar far sjukdomen.
Blodsockervardena ar forhdjda vid debut men inte lika
mycket som vid typ 1-diabetes. Darfér férvaxlas LADA
ofta med typ 2-diabetes vid diagnostillfallet. LADA star
for Latent Autoimmune Diabetes in Adults.

e MODY kan bdst beskrivas som en sorts typ 2-diabetes
hos unga, med ett tidigt insjuknande men utan diabetes-
antikroppar i blodet. Det finns dessutom flera varianter
av MODY men ett gemensamt drag fér MODY-formerna ar
att det dr bristen pa insulin som gor att blodsockerhalten
blir for hég. Daremot har en person med MODY inte
nagon uttalad insulinresistens, vilket ar vanligt vid typ
2 diabetes. MODY ar valdigt arftligt, och férekommer i
flera generationer i samma familj.

Visste du att...

Diabetes har kants till sedan antiken. Diabetes dr det
grekiska ordet for "nagot som rinner tvars genom kroppen”
och beskriver typiska symtom som 6kad torst och stora
urinmangder. Ar 1675 lades det latinska ordet mellitus till,

vilket betyder honung, och refererar till den s6ta smaken
pa urinen. Redan pa 1800-talet beskrevs tva olika former
av diabetes, det som vi idag kallar for typ 1- respektive
typ 2-diabetes.




Bdde gammal som ung
kan fd typ 1-diabetes

| Sverige insjuknar tva barn varje dag i typ 1-diabetes och
cirka 8 000 barn under 18-arsaldern har sjukdomen. Tendens-
en ar att allt yngre barn insjuknar. Forut fick de flesta barn
sin diabetes i samband med puberteten men det dar nu ndstan
lika vanligt att insjukna fore skolaldern.

Numera vet man att typ 1-diabetes dven férekommer
i hog alder. Efter 30 ars alder sker det ingen férandring i
antalet personer som varje ar insjuknar i typ 1-diabetes.
Det betyder att det ar ungefar lika vanligt att en 60-aring
far typ 1-diabetes som det &r att en 30-aring drabbas.

Vilka faktorer kan paverka risken
att fd typ 1-diabetes?

| princip vem som helst kan fa typ 1-diabetes. Det hdr ar
ingen sjukdom som du far for att du har atit fel eller for att
du har motionerat for lite. Det som paverkar risken att fa
typ 1-diabetes dar en kombination av vissa gener samt olika
miljofaktorer - dessa maste samverka for att sjukdomen
ska utvecklas.

Vilka kombinationer av gener och miljéfaktorer som
kravs verkar variera mellan olika folkslag men ocksa i olika
aldersgrupper och kanske mellan enskilda individer. Det in-
nebadr att orsaken till att just du har typ 1-diabetes inte dr
densamma som hos alla, eller kanske ens nagra andra med
sjukdomen.

Vissa gener okar risken

Det finns cirka tio olika gener som dr inblandade i typ
1-diabetes. De gener som ar vanliga vid typ 1-diabetes
forekommer hos cirka 30 procent av den svenska befolk-
ningen. De allra flesta som har dessa riskgener kommer
dock aldrig att utveckla typ 1-diabetes.

Risken for att fa typ 1-diabetes dr nagot storre om
det finns en ndra slakting med sjukdomen eller om du
har slaktingar med skoldkortelsjukdom, binjuresjukdom,
glutenintolerans eller typ 2-diabetes. Men de allra flesta,
rattare sagt 90 procent av dem som insjuknar har varit helt
friska tidigare och har inte nagon nara slakting med typ
1-diabetes. Det verkar alltsa som om generna ar viktiga nar
det galler diabetesrisken men att det finns andra faktorer
som kanske spelar en dnnu storre roll for att utveckla typ
1-diabetes.

Hur stor dr risken att dina barn eller
syskon far typ 1-diabetes?

Det beror pa om du ar man eller kvinna! Barn till man med
diabetes loper cirka 6 procents risk att utveckla sjukdomen
medan barn till kvinnor med diabetes endast har 1,5 procents
risk. Varfor det ar sadan skillnad vet man dnnu inte.

Ofta har sjukdomen ett haftigare forlopp ndr barn

insjuknar. Symtomen ar kraftiga och gor att man snabbt
maste uppsoka lakare.




50 (Finland)

43.5 (Sverige)

20 (Canada)

24 (USA)

8 (Frankrike)

3.2 (Makedonien)

5 (Israel)
4.7 (Oran, Algeriet) I I . 1.7 (Japan)

B 0.7 (Shanghai, Kina)

Typ 1-diabetes mer vanligt

pa vdra breddgrader
Typ 1-diabetes ar vanligare pa vara nordliga breddgrader an
i lander med varmare klimat. De som insjuknar gér det ocksa
oftare under vintermanaderna dn under sommaren.

Finland och Sverige dr de lander ddr flest personer insjuknar
i typ 1-diabetes medan sjukdomen @ rovanligi till exempel
Japan. Det &r 5-6 ganger vanligare med typ 1-diabetes i Finland
jamfort med Estland, vilket skulle kunna bero pa skillnader i
miljéfaktorer med tanke pa att manniskor i Finland och Estland
genetiskt sett ar lika varandra.



\\ad hander | kroppen
vid typ 1-diabetes?

Typ 1-diabetes dr en autoimmun sjukdom.
Det innebdr att immunférsvaret, som
normalt tar hand om bakterier eller virus
till exempel vid en férkylining, tar fel och
istdllet attackerar och forstér de egna
insulinbildande cellerna.

Det ar darfér som kroppen slutar att bilda eget insulin vid
typ 1-diabetes. Eftersom insulin kravs for att du ska dver-
leva maste det ersattas med insulininjektioner utifran.

Varfor kroppen attackerar sig sjalv pa det har sattet vet
man dnnu inte.

Hur vet du om det dr typ 1- eller
typ 2-diabetes?

Det som manga kanner till om diabetes i allmanhet ar just
symtom som dkad toérst och att man behover kissa ofta.
Andra vanliga symtom vid typ 1-diabetes ar torr hud och
torra slemhinnor, viktminskning, dimsyn och trotthet. Ibland
férekommer dven svampinfektioner i underlivet, vadkramper
och buksmartor.

Insulin dr nyckeln, utan det kommer kommer glukoset inte
ini cellen och blodsockret stiger.

Det forsta vardpersonalen gor vid misstankt diabetes &r att
madta blodsockret, som oftast ligger klart forhojt. Hos vuxna
kan det ibland vara svart att avg6ra om det ror sig om typ
1- eller typ 2-diabetes. Ar det en normalviktig person som har
haft intensiva diabetessymtom under en kort tid talar detta
for typ 1-diabetes.

Overvikt och mindre uttalade symtom under lang tid
talar istallet for typ 2-diabetes. Ju dldre personen ar desto
storre dr sannolikheten for att det ror sig om typ 2-diabetes,
samtidigt som det ar viktigt att komma ihag att dven aldre
kan fa typ 1-diabetes. Om det dr osdkert vilken diabetestyp
det handlar om kan man ta hjdlp av blodprov. Dels kan man
madta hur stor kroppens insulintillverkning ar (mats som
C-peptid). Man kan ocksa ta reda pa om det finns antikroppar
mot de egna sa kallade 6-cellerna i blodet. Personer med typ
1-diabetes har sa gott som ingen egen insulinproduktion
medan de som har typ 2-diabetes har insulinproduktion,
dven om den ar otillracklig. Personer med typ 1-diabetes
har ocksa 6-cellsantikroppar (GAD, 1A-2A), som visar att det
egna immunsystemet dr aktiverat. Det dr ett tecken pa att
kroppens immunsystem har gatt till angrepp och forsoker att
forstora de egna insulinproducerande cellerna.

Ndr insulinet 6ppnat cellen kan glukoset (sockret) ater
stromma in som vanligt.



Blodsocker, druvsocker, kolhydrater och
glukos - att ha diabetes innebdr ofta att
man bérjar prata om socker pad olika sctt
och i olika sammanhang och det finns en
hel del ord som kanske behéver férklaras
ndrmare. Du behéver ocksa férsta hur
omsdattningen av blodsocker fungerar.

Blodsocker bestar till stor del av glukos, som ocksa kallas
for druvsocker.

Kolhydrater ar ett samlingsnamn for olika sockerarter,
allt ifran det vita sockret till fullkorn. Vi ater kolhydrater i
form av brdd, pasta, gronsaker, frukt, potatis och i drycker
som juice, mjolk, saft och lask. Kolhydraterna bestar av
langa glukoskedjor och nar de nar tarmen sénderdelas de i
mindre bestandsdelar sa att de lattare kan tas upp i blodet.
Glukos transporteras med blodet till kroppens olika organ
och anvdnds som energi, till exempel i muskelcellerna, eller
ocksa, om det inte behdver anvandas direkt, lagras det for
framtida behov, i till exempel fettcellerna eller i levern och
musklerna. Lagersockerformen heter glykogen.

Det glukos som finns i blodet kan alltsa komma dels fran
maten via tarmen, men ocksa fran glukosférrad i kroppen, till
exempel levern. Glukos fran lagret frisdtts mellan maltider,
under natten och vid fysisk aktivitet. Glukos kan ocksa nybildas
i levern fran fett eller aminosyror, som finns i musklerna.

Insulin behévs i kroppen!
For att kroppens celler ska kunna anvanda det glukos som
finns i blodet behdvs ett hormon som kallas insulin. Insulin
bildas i de Langerhanska 6arna i bukspottskoérteln. Insulinets
uppgift dr att Oppna kroppens celler for att de ska kunna ta
emot glukos och fa den energi de behover for att fungera.
Insulin behdvs ocksa nar glukos ska lagras i levern och
for att bygga upp fettdepaer och muskelmassa. Utan insulin
stannar glukosen i blodet och blodsockret stiger.

Insulinbrist paverkar mer

an bara blodsockret

Brist pa insulin paverkar inte bara omsattningen av glukos.
Den paverkar aven omsattningen av fett och proteiner. Vid
insulinbrist 6kar nedbrytningen av protein vilket bidrar till
att blodsockernivan stiger ytterligare. Aven fettvév bryts
ned vid brist pa insulin och resultatet blir da hogre blod-
fettsnivaer. Det i sin tur medfor att fett lagras ini levern
och att sa kallade ketoner, som ar en form av syra, okar.

Vid typ 1-diabetes férekommer ibland ketoner i urinen.
Men om insulinbristen ar mycket svar leder fettnedbryt-
ningen till en ohammad bildning av ketonkroppar som ger
syraférgiftning, det som kallas for ketoacidos. Det ar viktigt
att papeka att ketonkroppar bildas i sma mangder normalt,
exempelvis vid svalt. De dr da ofarliga och férbranns i hjarnan
vid brist pa glukos.



Ketoner = en syra som bildas vid nedbrytning av fett i
kroppen, detta uppstar ibland i laga nivaer pa morgonen..

Ketoacidos = syraforgiftning som kan uppsta av svar
insulinbrist, detta ar ett allvarligt tillstand. Las garna
mer om ketoacidos pa sid 12.
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HbA1c anges i mmol/mol, utifran internationell standard.
Med HbAlc gar det att se ditt genomsnittliga blodsocker
de senaste 6-8 veckorna fore provtagningen.




Om man fdr en livsldng sjukdom kan det
i alla fall vara sként att veta att det finns
en verksam behandling. Sjélvklart ér det
mycket nytt att Idra sig i bérjan men ju
mer du kan desto storre chans att din
diabetes sedan blir en naturlig del i din
vardag.

Varje gang du dter nagot paverkas blodsockret och da behdver
du ocksa tillféra ratt mangd insulin. Insulinet bryts ned i
mag- och tarmkanalen och kan darfor inte ges som tabletter,
det betyder att du behdver ta injektioner eller anvdanda en
insulinpump.

Det insulin som anvdnds idag dr helt identiskt eller mycket
likt det insulin som manniskan sjalv gor och det har inte nagra
andra effekter eller biverkningar pa kroppen an vad naturligt
insulin har.

Du behéver en skraddarsydd
insulinbehandling

Forst och framst behdver du en insulinbehandling som dr
skrdaddarsydd efter hur du ater, ror dig, jobbar och leveri
storsta allmanhet! Det finns manga olika typer av insulin och
det gdller verkligen att designa en lamplig insulinbehandling
som passar dig och ditt liv.

Det som skiljer insulintyperna at ar framst hur lang tid
det tar innan insulineffekten kommer och hur lange effekten
sedan sitter kvar. Darfér kallas insulintyperna for:

¢ Direktverkande
e Kortverkande
¢ Medellangverkande eller langverkande

Vid typ 1-diabetes har ar det vanligt att anvdnda olika
kombinationer av de insulintyper som namns ovan.

En del vdljer att anvanda en insulinpump som kontinuerligt
tillfor en liten mangd direktverkande insulin och dar tillférseln
kan anpassas till variationer i insulinbehov éver dygnet.

Andra vdljer istdllet att fa basbehovet av insulin genom en
injektion langverkande insulin vid middag, sanggaende eller
frukost. Sedan behdvs direkt- eller kortverkande insulin fére
huvudmaltiderna som ersattning for den naturliga insulin-

frisdttningen som normalt sker nar du ater nagot. Hur stora
insulindoserna ska vara beror pa flera olika faktorer, bland
annat vikten, hur mycket du trdnar och vad du ska ata.

Hur ska injektionerna tas?

Din diabetessjukskoterska kommer att visa dig hur du ska
ta ditt insulin. For att fa en langsam och jamn fordelning
ska insulinet injiceras under huden i fettvdven, och ofta
injicerar man i magen, laren eller évre delen av skinkorna.
Tar du insulinet i muskelvavnad kommer upptaget av insulinet
att bli oregelbundet.

Du behéver variera dina stickstdllen, for att inte belasta
vdvnaden pa ett och samma stalle hela tiden. Insulinet satter
namligen fart pa underhudsfettets tillvaxt och det kan
bildas en "fettkudde”, en lipohypertrofi, lokalt dar insulinet
injicerats. Oftast forsvinner en lipohypertrofi snabbt,
men om du fortsatter att injicera i en sadan fettkudde blir
upptaget av insulin langsammare, sdmre och oregelbundet
pa grund av samre blodgenomstromning. Det i sin tur leder
till svangande blodsocker.

Om du far problem med blodsockret ska du sjdlvklart
kontakta varden for att fa hjalp.

Mal med behandlingen

Nar du besoker din diabetesmottagning ska du fa mojlighet
att prata om hur du mar och hur det fungerar for dig att leva
med diabetes. Malsattningen med diabetesbehandlingen ar
att du ska ma bra och ha god livskvalitet. Du ska ha samma
mojlighet att géra de saker du hade velat géra om du inte
haft diabetes, utan symtom pa vare sig for hogt eller for
lagt blodsocker. Det innefattar ocksa att du ska ma bra i
framtiden, utan komplikationer.

Den har malsattningen ingar i ett begrepp som kallas
god glukoskontroll. Vid typ 1-diabetes mats glukoskontrollen
med HbA1c eller "langtidsblodsocker”, som speglar hur
blodsockret har legat i genomsnitt under de senaste 6-8
veckorna fore provtagningen. Den medicinska uppféljningen
omfattar ocksa andra blod-och urinprov, blodtrycksmatning,
och att fétterna undersoks. Aven en 6gonbottenundersdkning
ska goras minst vartannat ar fran tio ars alder.
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Kanske har du hoért talas om att man kan
fa insulinkdnningar? Och kanske kommer
du, som mdnga andra med typ 1-diabetes
prata om att du dr "hég” eller “Idg”, Det
handlar om blodsockret,

For lagt blodsocker ar den allra vanligaste komplikationen vid
typ 1-diabetes. Tillstandet kallas for hypoglykemi och &r det
som de flesta med diabetes ar mest oroliga for. Hypoglykemi
innebdr att du har fatt for mycket insulin i férhallande till
vad du har atit eller hur mycket du har rort pa dig. Tillstandet
kan bli allvarligt om du inte upptacker i tid att du haller pa
att bli for "1ag" i ditt blodsocker. Det &r viktigt att kanna igen
symtomen och alltid ha druvsocker nara till hands sa att du
snabbt kan fa upp blodsockret. Finns inget druvsocker att
tillga gar det bra med sét dryck.

Symtom pd hypoglykemi
Symtomen kan variera mellan olika individer men vanliga
symtom nar blodsockret sjunker ner mot 3 mmol/I ar:

e Svettningar

¢ Hungerkansla
e Skakningar

e Oro

e Hjdrtklappning

Om blodsockret sjunker ytterligare kan fler symtom
tillkomma:

¢ Koncentrationssvarigheter
e lIska

e Stickningar runt munnen

Skulle blodsockret blir dnnu lagre riskerar du att bli med-
vetslés. Narstaende kan fa lara sig att ge en injektion med
glukagon, som hojer blodsockret snabbt. Pa sjukhus eller
vid ambulanstransport injiceras sockerldsning (glukos)
direkt i blodet.

Nastan alla med typ 1-diabetes rakar ut fér symtom pa lagt
blodsocker men inte alla far allvarliga hypoglykemier.

Nar man har haft diabetes ldnge andras ofta symtomen
pa hypoglykemi och blir inte ldngre lika tydliga.

Risken for hypoglykemi kan 6ka ju narmare normala
blodsockervdrden du ligger, men genom god kunskap i ndr
du ska mata blodsockret och hur du férebygger hypoglykemi
minskar du risken for laga varden.

Om du har ett pressat blodsocker och lagt HbAlc sa ar
symtomen vid lagt blodsocker mindre framtradande. For
sma barn (<5ar) dr hypoglykemier extra allvarliga eftersom
det finns en risk for bestaende skada pa deras dannu inte
helt utvecklade hjdrna.

Aterigen, ha alltid, alltid druvsocker i narheten! Observera
att en person som ar medvetslds inte kan ata druvsocker
eftersom det finns risk for att sdtta i halsen, utan da behdvs
en ambulans.

Kroppens férsvar mot Idgt blodsocker
Kroppen har ett eget férsvar mot lagt blodsocker som satter
igang nar blodsockret sjunker under cirka 4,0 mmol/l. Fyra
hormoner (adrenalin, glukagon, kortison och tillvaxthormon)
samverkar och ger en blodsockerhdjande effekt upp till
12 timmar efter ett Iagt blodsocker.

Alkohol stanger av adrenalin sa darfor ar det extra viktigt
att kontrollera blodsockret efter att du druckit nagot alkohol-
haltigt, och att ata om du dricker alkohol.

Symtom vid syraférgiftning, ketoacidos
Om hypoglykemi handlar om att du blir "lag"” sa ar ketoacidos,
alltsa syraforgiftning, raka motsatsen. Ketoacidos kan
utvecklas under loppet av alltifran nagra timmar till nagra
dygn och orsakas av brist pa insulin. Far kroppen inget insulin
sa kan inte sockret (glukos) komma in i cellerna. Och far
cellerna inte glukos som energi forbranner de istdllet fett.
Som avfallsprodukt bildas da syror (ketoner) i kroppen, som i
okontrollerad mangd gor blodet surt. Ofta upptrdder ketoaci-
dos i samband med insjuknandet i diabetes, om du har en
insulinpump som kranglar, glommer att ta ditt basinsulin
eller vid infektioner.



Har du ett blodsocker som dr hégre an 15 mmol/L och du
misstdnker syraforgiftning ska du dven mata blodketoner.
Har du utvecklat syror (ketoner) i blodet dr det ett tecken
pa akut insulinbrist. Risken ar da mycket stor for ketoacidos
som kan leda till medvetsldshet - ett akut livshotande
tillstand.

Symtom pa detta ar:
e lllamdende
e Krdkningar
e Buksmartor

e Snabb, acetondoftande andning.

For att undvika att drabbas av syraforgiftning ar det viktigt
att kdnna till att insulindoserna alltid maste tacka dygnets
24 timmar och att infektioner och andra sjukdomstillstand
krdver extra insulin.

Om man blir akut sjuk och har syror i blodet krdvs snabb
sjukhusvard. Kom ihag att ketoacidos ar ett livshotande
tillstand! Behandlingen ar vatsketillforsel, insulin och
kanske antibiotika mot den utlésande infektionen.
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Idag finns flera olika varianter pa kost
som kan fungera vdldigt bra for personer
med diabetes. Det gdller bara att hitta
vilken mat som passar just dig.

Om du ska fa det att fungera i din vardag behover du gilla din
mat och bli mdtt och nojd efter dina maltider. Det kan vara bra
att gilla rutiner nar man har typ 1-diabetes och dta exempelvis
tre maltider om dagen samt ett eller tva mellanmal.

Den storsta utmaningen vad gdller dtandet dr att matcha
mat och insulin tillsammans, sa att effekten av insulinet
passar ihop med matintaget. Dessutom behdéver du ocksa
ha andra faktorer med i berdakningen som exempelvis hur
mycket du rért dig.

Testa blodsockret ofta i borjan, med tiden kommer du veta
hur mycket insulin som kommer behdvas. Du kan ocksa fa hjalp
av att rakna kolhydrater (se nedan).

Behover du rad kring maten, be ditt diabetesteam om en
remiss till dietist.

Kolhydratrdkning

For att kunna ta ratt mangd insulin till sin portion dr det bra
att veta hur mycket kolhydrater maltiden innehaller. Kolhy-
dratrakning dar en metod som anvdnds vid insulinbehandlad
diabetes for att berdkna just insulinbehov vid maltid. Hur
mycket kolhydrater du behdver och vill dta varierar stort,
men fér barn och ungdomar behdévs kolhydrater for normal
utveckling och tillvaxt. Kolhydrater finns det sdrskilt gott om
i pasta, ris, potatis, couscous, bréd, flingor, gryn, frukt och
sockerinnehallande livsmedel. Uppgifter om kolhydratinnehall
finns pa férpackningar, kolhydratlistor, kolhydratbilder eller
appar till mobiltelefoner.

Med hjdlp av individuella kolhydratkvoter kan insulinbehovet
berdknas utifran kolhydratinnehallet i olika maltider. Vid hogt
blodsocker anvands individuella korrektionskvoter for att
berdkna insulindos for att sanka blodsockret lagom mycket.
Behovet av insulin varierar ocksa pa dygnet sa manga behéver
ha flera olika kolhydrat- och korrektionskvoter for att det
ska bli bra resultat. Du kan ta hjdlp av berdakningsprogram i
insulinpump eller appar i telefoner.

e Kolhydratkvot = Hur manga gram kolhydrater 1 enhet
insulin tar hand om

¢ Korrektionskvot = Hur manga mmol/L 1 enhet insulin
sanker blodsockret

Fysisk aktivitet dr toppen!

Sjalvklart ska du vara fysiskt aktiv. Regelbunden motion
dar bra for alla, oavsett om du har diabetes eller inte.
Kansligheten for insulin 6kar vilket innebdr att kroppens
celler blir battre pa att tillgodogora sig det glukos som
finns i blodbanan.

Hdll extra koll pd blodsockret
under och efter trdning

Det vanligaste problemet i samband med fysisk aktivitet ar
lagt blodsocker, hypoglykemi. Under ett langvarigt - eller
ett valdigt hégintensivt - trdningspass kan hypoglykemi
uppsta eftersom levern da inte hinner bilda glukos i
samma takt som det férbrukas i muskulaturen. | samband
med muskelarbete dkar glukosupptaget och insulinkdns-
ligheten, en effekt som varar flera timmar, ibland upp till
ett halvt dygn, efter det att arbetet upphdrt. Det innebar
att hypoglykemin kan komma bade under traningspasset
och flera timmar efter, till exempel under den efterféljande
natten.

Var darfér extra noggrann och testa ditt blodsocker.
Hellre en gang for mycket an for lite.

Hur ditt blodsocker reagerar i samband med fysisk
aktivitet samverkar ocksa med hur mycket insulin du har i
kroppen ndr ditt pass borjar. Det kan darfor vara lampligt
att sanka insulindosen och/eller dta lite extra innan du
ger dig ivag, och det dr ofta nddvandigt att dven sdnka
insulindosen efter traningspasset. Om blodsockret ligger
hogt fore traningsstarten, och man dessutom har syror
(ketoner) i urinen, riskerar blodsockernivan istallet att stiga
ytterligare. Vid insulinbrist kan trdaning aldrig anvandas for
att sanka hogt blodsocker!
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Den som har typ 1-diabetes riskerar
att drabbas av komplikationer framfér-
allt i 6gon, njurar, blodkdrl, nerver och
leder, men ndstan alla organ i kroppen
pdverkas.

| stort sett alla komplikationer av diabetes beror pa att
blodkdrlens och nervernas funktion blir samre pa grund av
hogt blodsocker. Det spelar ocksa roll hur ldange du har haft
diabetes. Det innebadr att risken for komplikationer 6kar om
du far diabetes tidigt.

Du som insjuknar idag har en mycket Iagre risk att drabbas
dn de som insjuknade for bara 10-15 ar sedan. Det beror
pa att blodsockernivaerna ligger mycket lagre och jamnare
nu nar typ 1-diabetes behandlas med insulin flera ganger
dagligen och méjlighet finns att sjalv mata ditt blodsocker.

Har ar nagra av de komplikationer som kan vara bra att
kanna till.

Hdll koll pa 6gonen

Ogonbottenférandringar vid diabetes kallas retinopati och
kan orsaka blindhet. Genom tidig upptdckt och behandling
har antalet synskadade personer med diabetes minskats
kraftigt.

Njurarna pdverkas av forhéjt blodsocker
Njurpaverkan vid diabetes kallas nefropati och orsakas av
langvarigt forhojt blodsocker, men ocksa hogt blodtryck
och rékning ar viktiga faktorer.

Nervskador

Blodsockerférhéjningen vid diabetes kan orsaka flera olika
typer av nervskador. Den vanligaste ar nedsatt kdnsel i
underben och fotter vilket kan leda till att man inte kdanner
om man far smasar och skavsar.

Fordréjd magsdckstémning

Symtom pa fordréjd magsackstomning kan variera och ar
ofta ganska diffusa. Tidig mattnadskansla, fylinadskansla
och illamaende kan vara tecken. Fordrojd magsdckstomning
kan ocksa orsaka hypoglykemi trots att man atit vid ratt
tidpunkt.

Hjdrt-kdrlsjukdom

Madnniskor med diabetes I6per ¢kad risk for hjdrt-karlsjukdom,
framst hjartinfarkt, men dven stroke. God blodsockerkontroll
ar viktig for att minska risken!

Rérelseapparaten kan pdverkas

Hogt blodsocker paverkar bindvdven i kroppen sa att den blir
mindre tojbar och det, tillsammans med smakarlssjukdom och
syrebrist i vdvnaderna, kan leda till besvar fran rorelseap-
paraten sa som stela axlar och fingrar.

Det finns samband med andra

autoimmuna sjukdomar

Den som har typ 1-diabetes har ocksa en hogre risk att
drabbas av andra autoimmuna sjukdomar, framst hypotyreos
(som ar en skoldkortelsjukdom), celiaki (glutenintolerans),
autoimmun gastrit (inflammation i magsacken med férsamrat
upptag av B-vitamin som f6ljd) och Addisons sjukdom (brist
pa kortison).

Vill du veta mer om komplikationer finns mer information
pa diabetes.se
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Att bota diabetes genom transplantation
av insulinproducerande celler i ndgon
form, antingen som hel bukspottkértel
eller som isolerade Langerhanska celléar,
arbetas det mycket med. Ett sdtt som
idag finns fér att slippa ta insulin dr att
fa en bukspottkértel transplanterad.

Efter en transplantation, av vilket organ det an dr, maste
personen ta mediciner som hammar immunforsvaret for att
kroppen inte ska stdta bort det frammande organet. Det
gor att transplantation av bukspottkérteln framst kommer
ifraga till patienter som ar eller ska bli njurtransplante-
rade och som dnda behéver den har, inte helt ofarliga,
medicineringen.

Bukspottkorteltransplantationer ar komplicerade att
genomfora och man har pa senare ar utvecklat metoder for
att transplantera enbart de insulinproducerande Langer-
hanska celldarna. Det ar ett betydligt enklare ingrepp ddr
man med hjalp av en tunn plastslang for in de insulinprodu-
cerande cellerna i levern via en blodader.

Celldarna vaxer fast i levervdvnaden, bildar nya blodkarl
och borjar utséndra insulin. Oftast maste tillférseln av celler
upprepas flera ganger for att uppna full frihet fran insulin-
injektioner. Utmaningen dr nu att finna ratt kombination av
avstotningshammande medicin, och kanske andra platser
i kroppen an levern att placera celldarna, for att na basta
mojliga 6verlevnad hos de transplanterade cellerna med sa
fa biverkningar som mojligt.

Det arbetas dven med forsok att transplantera insulin-
producerande celléar fran djur, gris, till manniska. Det skulle
gora tillgangen pa Oar att anvanda for transplantation
mycket storre.

Ett annat satt att aterfa den insulinproducerande férma-
gan skulle vara att andra celler i kroppen tog 6ver den funk-
tionen. Forskare forséker bland annat fa sa kallade stamcel-
ler att utvecklas till insulinproducerande celler. Eftersom de
insulinproducerande cellerna forstérs langsamt, oftast under
flera ar, ar det en attraktiv tanke att férsoka "bota” diabetes
innan forstorelsen hunnit ga sa langt att insulinet inte racker
for att halla blodsockret normalt.
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Hdr kan du fa stod
och vagledning

Att fa typ 1-diabetes férdndrar livet i grunden. Att fa
besked om en sadan har livslang sjukdom innebadr att du
maste ldra dig leva med den varje dag, det gar inte att ta
semester fran typ 1-diabetes. Ibland kan det underlatta
att mota andra som ocksa har typ 1-diabetes.

Har ar nagra stallen som du kan kontakta for att fa
stod och vagledning.

Svenska Diabetesforbundet
Telefon: 08-564 82 1 00
Mail: info@diabetes.se
www.diabetes.se

Ung Diabetes

For dig mellan 15 och 30 ar.
www.ungdiabetes.se

Cc’éﬁ)) Diabetesforbundet



