NATIONELLT DIABETESSAMORDNARMOTE DIGITALT 2023-03-21, KL 13-16

Narvarande: Nouha Saleh-Stattin (NSS) Region Stockholm, Violeta Armijo Del Valle Region
Uppsala, Carina Hansson (CH), Ulrica Hero (UH) och Krister Gustafsson (KG) Region
Sérmland, Malin Jonsson och Anne-Lie Neuman (Region Ostergétland), Cecilia Andersen
Region Kronoberg, Ann-Sofie Neumark (Region Kalmar), Kristina Ekl6f-Olsson (KEO), Lottie
Ohlin och Marianne Lundberg (ML) Region Skane, Gun Frid och Katarina Andrén (GF) Region
Virmland, Fatma Aslan (FA) Region Vastmanland, Birgitta Thorstensson Region Orebro,
Kristina Ehrling Region (KE) Dalarna, Maria Lévnord och Linnéa Aspholm Region
Vasternorrland, Malin Grahn Region Harjedalen, Linda Sunnerdahl (LS) Vastra Gotaland,
Agneta Lindberg (AL) SFSD, Janeth Leksell (JL) SFSD.

Forhinder: Kaija Seijboldt (Region Stockholm), Christina Wasberg (Region Gavleborg), Karin
Johansson (Region Kronoberg) samt Maria Martinsson (Region Vastmanland).

e Vidlkomna. NSS och ML hélsar valkomna, NSS haller i métet, ML skriver
minnesanteckningar.

Presentationsrunda. 14 regioner representerades av samordnare med varierande
bendamning och uppdrag. Det varierar i regionerna om samordnarna har uppdrag
med arbetsbeskrivning till inget uppdrag alls. Nagra samordnare har politiskt
beslutade och formella uppdrag, andra kampar for att tjansterna skall formaliseras.
Nagra har sina uppdrag inom regionens avdelning for kunskapsstyrning. Vissa har
kortare avtal vilket kan gora det svart att arbeta mer langsiktigt. Vissa har uppdrag pa
50 %, medan andra har mindre som 20 %. Ndagon har ingen tid alls avsatt for
samordnararbetet. Vissa arbetar till storsta delen mot priméarvard, medan andra dven
arbetar mot sjukhus och den kommunala sjukvarden. De flesta arbetar kliniskt 6vrig
tid.

e Gruppbaserad patientutbildning for personer med typ 2 diabetes. JL och ML
berattar om planering av ett projekt avseende gruppbaserad utbildning for personer
med typ 2 diabetes i primarvarden som beslutats av SFSD (Svensk Forening for
Sjukskoterskor i Diabetesvard). Som steg ett planeras en kartlaggning, en inventering
over hur det ser ut i regionerna. JL visar PP som bifogas minnesanteckningarna.
Forslag att frageformular skickas till regionernas samordnare som sedan skickar dessa
vidare till diabetessjukskoterskor alternativt verksamhetschefer pa regionens
vardcentraler. Samordnarna sammanstaller resultaten fran regionens enheter i ett
formular som sedan skickas till ML. Resultaten kommer att analyseras med hjalp av
beskrivande statistik och innehallsanalys.

BESLUT: Alla var positiva till detta. ML kommer att skicka ut frageformularen till alla
samordnare inom kort. Samordnarna skickar ut till virdcentralerna innan sommaren,
paminnelser efter sommaren och skickar sedan de sammanstéllda svaren till ML
senast 2 oktober.

e Fotprocessen KE stéllde fragan om hur det ser ut med implementeringen av det
personcentrerade vardforloppet avseende fotsar eller hog risk for fotsar hos
patienter med diabetes i de olika regionerna. Det ser olika ut i landet, men det tar



enligt alla (for) Iang tid och det upplevs som regionerna uppfinner hjulet igen efter
allt arbete som redan lagts ner nationellt. GAP-analys genomférd i Vastra Gotaland,
GAP-analyser pa gang i vissa andra regioner. Men det finns sa klart lokala/regionala
skillnader som gor att implementeringen kommer att se lite olika ut och ta olika lang
tid. LS lovar att skicka enkat som skickades till diabetessjukskoterskor i primarvarden
i VGR infor nuldagesanalys och sedermera GAP-analys av vardforloppet Diabetes med
hog risk for fotsar. LS tipsar om lank till fotutbildning for omsorgs-och
omvardnadspersonal. Utbildning: Omvardnad av foten vid diabetes (vgregion.se)
Enkaten bifogas till minnesanteckningarna.

Diskuterades aven problemet med att det ar for fa fotvardare i alla regioner. |
Stockholm finns 7,5 hp kurs for fotvardare pa Sophiahemmets Hogskola (pa
grundniva)

(ML far dagen efter samordnarmoétet ta del av kommentarer i Skane varfor man som
fotvardare inte vill skriva avtal med regionen som medicinsk fotvardare: Det har
ingen/Iag status, det ar krangligt med redovisningen och det tar tid innan man far
ersattning).

Digital plattform i S6rmland. CH, UH och KG berattar om en digital plattform i
Sérmland tillgéngligt pa 1177 med ett digitalt verktyg for personer med typ tva
diabetes dar de kan lara sig mer om sin sjukdom och behandling. Nu finns ett nytt
verktyg pa samma plattform lampligt for personer med prediabetes eller som kan
anvandas i annat halsoframjande arbete. Det ar ett uppskattat verktyg som anvands
flitigt i regionen till skillnad mot i Skane dar det inte riktigt tagit fart.

Diskuterades problemet med att nar diabetessjukskoterskor tar hand om
prediabetespatienter sa blir det en “undantrangningseffekt”, man har da kanske inte
tid for diabetespatienterna pa enheten. Diskussion kring vem som bast kan ta hand
om prediabetes pa enheterna.

Vid Linnéuniversitetet finns kurs i Livsstil och Halsa 7,5.

"Restade” ladkemedel. GF tog upp fragan hur det ser ut i de olika regionerna med
"restade” lakemedel. Det visar sig vara ett stort problem i alla regioner och pa moétet
diskuterades att det i vissa (manga?) situationer kan vara patientosakert nar
patienterna far byta lakemedel och doser om och om igen. Manga typ 2 patienter far
ocksa borja med insulin (eller till och med SU) och alla som behover den
hjartskyddande effekten av vissa lakemedel gar miste om den. Det framkom att
manga patienter upplever oro. Det finns mojlighet for vissa enheter att importera
sjdlva om de har en viss licens.

FreeStyle Libre i primdrvarden. KEO berattade hur man i Skane har uppdaterat
riktlinjerna for CGM/FreeStyle Libre efter MTP radets rekommendation att sanka
HbA1c gransen till 60 mmol/mol. Diskussion kring olikheter i de olika regionerna.
Aven om riktlinjerna har justerats i de flesta regioner far anda inte alla som &r
berattigade tillgang till CGM bland annat pga. kostnadsaspekten. Det skiftar i de olika
regionerna vem som betalar for sensorer och hur man far ladda ner vardena.
Diskuterades fordelen att i vissa situationer erbjuda kortare anvandning i pedagogiskt
syfte och for att utvardera diabetesbehandlingen. Diskuterades daven Abbotts
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diabetesskola dar patienterna erbjuds sensorer fran Abbott. Fragan uppkom om
nagon bdrjat anvanda Libre 3 (inte s3 manga).

e SFSDs verksamhet. AL, ordforande i SFSD styrelse, berattade vad styrelsen kommer
att jobba med under det kommande aret:
- Symposiet 20-21 april i Uppsala. Planeras redan nu dven fér symposium gemensamt
med SFD 2024.
- Ny bok Omvdrdnad vid diabetes pa gang. Manga forfattare haller just nu pa att
skriva kapitel till boken och den berdknas vara fardig nasta ar.
- Det jobbas med forskrivningsratt for diabetessjukskoterskor, kravs 75 hp.
- Det skrivs en debattartikel tillsammans med Diabetesforbundet kring behovet av
diabetessamordnare med formella uppdrag i alla regioner och en nationell
samordnare.
- Natverket med alla Sveriges samordnare fortsatter.
- Det planeras for deltagande i AlImedalen och for Véarldsdiabetesdagen 14/11.
- Styrelsemedlemmar representerar SFSD vid olika konferenser och kongresser.
- SFSD delar ut stipendier och i ar avslutas Britt-Maries minnesfond.

o Ovriga fragor, digitala besék. FA undrar hur man jobbar med digitala besék runt om i
landet.

e Summa summarum det ser valdigt olika ut i landet, vi arbetar under olika
forutsattningar, diabetesvarden ar ojamlik, men det finns en otrolig energi och vilja
att gora det basta for patienterna.

Vid minnesanteckningarna,

Marianne Lundberyg
sekr@sfsd.se
Diabetessamordnare

Region Skane
marianne.lundberg@skane.se
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