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Vad ar diabetes?

Diabetes ar ett samlingsnamn for olika tillstand med forhojda blodsockervarden.
Den har broschyren riktar sig till dig som lever med typ 2-diabetes vilket ar

den vanligaste formen av diabetes. Forr sa man ofta "aldersdiabetes" eftersom
sjukdomen diagnostiserades framst hos dldre manniskor. Idag diagnostiseras typ
2-diabetes i alla ldrar, &ven hos barn och ungdomar, men det vanligaste ar att
man ar i medelaldern eller &ldre nar man far sin diagnos. Det finns starkt arftliga
komponenter for utveckling av typ 2-diabetes men brist pa fysisk aktivitet och
Overvikt ar viktiga orsaker och 6kar risken att man far diagnosen.

Diabetes heter diabetes mellitus pa latin. Ordet diabetes betyder "forbi-
passerande” och mellitus betyder "honungssoét”. Det syftar pa att urinen
hos personer med diabetes kan smaka och lukta sott. Det beror pa att
kroppen forsoker gora sig av med overskott av socker (glukos) via njurarna.

Typ 2-diabetes

Typ 2-diabetes, ar en kronisk sjukdom som forenklat kan sagas bero pa en
kombination av nedsatt kanslighet for insulin, ett viktigt blodsockerreglerande
hormon, och en otillracklig produktion av insulin i bukspottkorteln dar hormonet
tillverkas. Nar kroppen inte kan oka sin insulinproduktion for att motverka den
minskade kansligheten blir det obalans i regleringen av blodsocker som da stiger
over normala nivaer.

Totalt har 6ver 500 000 personer nagon typ av diabetes i Sverige idag, av
dem har cirka 90 procent typ 2-diabetes.

Vid typ 2-diabetes ar grunden for behandling alltid det man brukar kalla goda
levnadsvanor. Genom att vara mer fysiskt aktiv och ga ner i vikt kan du 6ka cellernas
kanslighet for insulin och genom att lara dig mer om kosten kan du géra kloka val som
medfor att behovet av insulin minskar. Att undvika tobak, bade i form av rokning och
snusning, ar ocksa viktigt da nikotin minskar cellernas kanslighet for insulin. Du kan
alltsa gora mycket sjalv men du kommer ocksa att behova ldkemedel som komplement
for att forebygga framtida problem. Mer om lakemedel kommer senare i broschyren.



Symtom och diagnos

Typ 2-diabetes &r en sjukdom som utvecklas langsamt, ofta under flera ar, vilket
gor att eventuella symtom kan vara svara att notera i ett tidigt skede. P& grund av
den diffusa symtombilden ar det darfor vanligt att sjukdomen upptacks i samband
med en halsokontroll eller nar man soker vard av annan orsak. Om det drojer
innan sjukdomen upptacks stiger blodsockret sa smaningom till nivaer dar du
borjar kanna av nagot eller nagra symtom som till exempel:

* trotthet - forsamrad syn och dimseende
- Okad torst - viktnedgang
+ 6kad urinmangd och frekvens

Diagnosen diabetes kan sattas pa flera satt men utgar fran att man mater nivan av
socker (glukos) i blodet och/eller s k. "langtidssocker" eller HbA1c (I&s mer i nasta
avsnitt). Om man har tydliga symtom pa hogt blodsocker s& racker det med ett

s.k. slumpblodsocker éver 12.2 mmol/L (provtagning med stick i fingret). Om man
ar symtomfri kan diagnosen sattas antingen genom att blodsockret i fastande

ar forhojt eller att man gor ett s.k. oralt glukostoleranstest (OGTT). Vid OGTT

maéts blodsockret fore och tva timmar efter att man druckit en standardiserad
sockerlésning. For att vara saker pa att diagnosen ar korrekt, i synnerhet om
proverna ligger pa gransen for diagnos, behdver man ofta upprepa provtagningen.



Blodsocker, glukos och HbA1c

Det finns olika benamningar pa blodsocker men alla handlar om det socker,

sa kallat glukos, vi har i kroppen. Glukos ar en sockerart och den sockerart som
alla kroppens celler kan anvanda direkt som energikalla. Nar vi sager blodsocker,
blodglukos, eller socker i blodet, sa syftar vi pa koncentrationen av glukos i blodet.
Koncentrationen anges oftast med enheten mmol/L (millimol per liter).

Det vanligaste sattet att mata blodsockret ar att sticka sig i fingret for att fa en
liten bloddroppe som kan analyseras av en blodsockermatare. Det finns andra
typer av matare (olika varianter av s.k. kontinuerliga matare) men de anvands
idag huvudsakligen av personer som har typ 1-diabetes eller vid mer avancerad
behandling av typ 2-diabetes.

Du som lever med typ 2-diabetes behdver regelbundet mata och utvardera ditt
blodsocker och ibland agera pa vardet. Hur ofta du ska mata beror pa vilken
behandling du har och hur mycket ditt blodsocker svanger.

- Isamband med diagnos ar det bra att mata ofta for att du ska forsta hur
blodsockret &ndrar sig t.ex. efter maltid eller fysisk aktivitet.

* Morgonblodsocker innan frukost (s.k. fastesocker) &r alltid bra da det avspeglar
nattens blodsocker.

- Om du mar daligt och &r osdker pa om det kan bero pa sockernivan.

(Pa sid. 20 kan du lasa mer om symtom pa lagt och hogt blodsocker.)

+ Vid akut sjukdom eller andra situationer som innebar stress samt vid
kortisonbehandling bér du méata blodsockret oftare.

+ Innan ett planerat besok hos lakare eller diabetesskoterska bor du ta fler
blodsockertester i ndgra dagar. Utéver fasteblodsocker, kontrollera blodsocker
fore och 1,5 timme efter maltider samt nar du lagger dig pa kvallen. Det ger ett
bra underlag for diskussion och rad kring din behandling och hur den eventuellt
behover andras.

Du kommer fa mer utbildning och rad av ditt diabetesteam kring hur ofta just du
ska mata blodsockret och hur du ska gora i olika situationer.

HbA1c, dven kallat ldngtidssocker, ar ett matt pa hur blodsockret legat i
genomsnitt under 2-3 manader innan provet tas. Det man egentligen méter ar
hur mycket socker som fasts vid hemoglobinet (blodets réda fargamne) - ju hogre



blodsockret har legat, desto hégre ar HbA1c. Svaret anges i mmol/mol och vardet
anvands vid dina besdk for att utvardera blodsockerkontrollen.

Har kan du se vad HbA1c ungefar motsvarar i blodsocker:

HbA1c

40 mmol/mol
50 mmol/mol
60 mmol/mol
70 mmol/mol
80 mmol/mol

motsvarar medelblodsocker
6-7 mmol/L

7-9 mmol/L

9-10 mmol/L

10-12 mmol/L

12-13 mmol/L



Mal for glukoskontrollen

Att satta mal &r viktigt - dels for att du ska veta vad du ska sikta pa i det dagliga

livet, dels for att kunna utvardera hur blodsockernivaerna ligger over tid och om din
behandling behdver andras.

Det finns allmanna, évergripande mal nér det galler bade blodsocker och HbA1c.
Inom diabetesvarden idag talar vi mycket om individualiserade mal. Det innebar
att ditt diabetesteam tillsammans med dig kommer dverens om vad som ar lampliga
mal for just din blodsockerkontroll.

- hur ldnge du haft diabetes (ju kortare tid desto striktare mal)
- hur gammal du ar (ju yngre desto striktare mal)

- om du har ndgra andra sjukdomar/tillstand

- hur motiverad du ar

- vad du Klarar av sjalv nar det géller din egenvard

Praktiskt anvandbara mal som du kan anvanda dagligen &r olika mal for blodsockret
t.ex. for fasteblodsocker pd morgonen eller glukosvardet 1,5 timme efter en maltid.

Blodsocker fastande 5-7 mmol/L
Blodsocker efter maten under 10 mmol/L

*ska individualiseras



HbA1c, "langtidssockret”, ar ett viktigt mal i samband med besék men kraver
ett blodprov pa laboratorium eller mottagning. Det allménna malet brukar anges
som 52 mmol/mol men enligt ovan ska ett personligt mal sattas.

- Nydiagnostiserad eller lang férvantad ¢verlevnad boér ligga under
48 mmol/mol.

+ Aldre med flera kroniska sjukdomar (alternativt mild till méattlig
demenssjukdom) bér ligga under 64 mmol/mol men 6vervag hogre
mal om insulinbehandling.

+ Skor person med kort forvantat 6verlevnad - anvand inte HbA1c.




10.

Allmant om behandling

Det 6vergripande malet for din diabetesbehandling &r att - med bibehallen
hog livskvalitet - forhindra akuta och langsiktiga komplikationer, dvs de
sjukdomstillstdnd och skador som kan uppsta till foljd av din diabetes (du kan
l&sa mer om dessa pa sid. 24).

For att uppna detta mal ar det inte bara blodsockret som behéver behandlas
och regleras utan dven om du t.ex. har hégt blodtryck eller blodfetter (kolesterol)
over malen (se ocksa avsnittet om regelbundna undersokningar sid. 22). I denna
broschyr fokuserar vi enbart pa behandling av blodsockret men medicinering fér
andra riskfaktorer ar lika viktiga.

Man talar ofta om dessa viktiga hornstenar i behandlingen
+ Motion

+ Mat

+ Medicin




For dig som lever med typ 2-diabetes kan behandlingen variera mycket dver

tid beroende pa hur sjukdomen utvecklas. Grunden &r alltid regelbunden

fysisk aktivitet och en halsosam kost som redan fran start bor kombineras med
metformin, ett Iakemedel som okar cellernas kanslighet for insulin. Du kan lasa
mer om den viktiga motionen och maten pa sid. 14-19. Det finns ytterligare en
viktig del i din diabetesbehandling som spelar stor roll for hur val du lyckas med de
behandlingsmal som du i samarbete med ditt diabetesteam sétter upp - ndmligen:

+ Kunskap

Kunskap ar makt, heter det, och nar det kommer till diabetesvard ar det
verkligen sa. Din diabetesvard ar ett teamarbete dér du, din ldkare och ditt évriga
diabetesteam gemensamt har ett ansvar for ditt valmaende och behandlings-
framgang. Genom att veta vad din kropp behéver kan du gora bra halsosamma
val och bli expert pa din egen diabetes. Da kan du hantera livet med diabetes pa
ett bra satt, bade idag och i framtiden.
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Blodsockersankande
lakemedel vid typ 2-diabetes

Goda levnadsvanor ar alltid grunden i din behandling (se mer om detta pa sid.14
och sid. 16) men tilldgg av ldkemedel rekommenderas redan fran diagnos. Med
tiden behdvs i stort sett alltid mer an ett preparat eftersom typ 2-diabetes ar en
sa kallad progressiv sjukdom som kraver mer behandling ju langre man har haft
diagnosen. Idag finns en rad olika diabeteslakemedel som paverkar blodsockret
genom olika mekanismer vilket gor att man far god effekt genom att kombinera
dem om/nar ett lakemedel inte ger tillracklig effekt. Vilka preparat som passar for
dig kan din lakare avgora, det beror pa flera olika faktorer t.ex. forekomst av andra
sjukdomar. Nedan beskrivs kort nadgra av de vanligaste grupperna av lakemedel
vid typ 2-diabetes.
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Metformin

Tabletter med metformin rekommenderas till alla personer med typ 2-diabetes,
om inte sarskilda skal finns att avsta, och ldkemedlet ska ges redan vid diagnos.
Metformin 6kar cellernas kanslighet for insulin. Det gor att cellerna lattare kan ta
upp sockret fran blodet vilket resulterar i att blodsockervardet sjunker. Metformin
gor aven att leverns egen produktion av socker minskar.



Tabletter som innehaller SGLT2-hdmmare gor att njurarna utsondrar en storre
mangd socker i urinen villket pa sikt sdnker blodsockervérdet och kan ge viss
viktnedgang. Man har ocksa visat att SGLT-2-hdmmare &r sarskilt Iampliga att
anvanda for personer som har hjart-karlsjukdom.

Dessa lakemedel finns bade i tablett- och injektionsform (som man enkelt kan ge
sig sjalv med hjalp av sa kallade injektionspennor). GLP-1-RA ar langtidsverkande
versioner av hormonet GLP-1 som 6kar produktion och frisattning av insulin.

De gor ocksa att du kanner dig matt snabbare och behandlingen leder ofta till
viktnedgang. Vissa GLP-1-RA &r sarskilt lampliga for personer med diabetes och
hjart-karlsjukdom.

Tabletter som innehaller DPP4-hammare gor att hormonet GLP-1 bryts ner
ldngsammare i kroppen vilket i sin tur ger en viss 6kad insulinfrisattning fran
bukspottkorteln.

Tabletter med sulfonureider stimulerar bukspottkértelns frisattning av insulin
och kan darmed orsaka symtom pa lagt blodsocker (se sid. 21). Férutsattningen
att dessa lakemedel ska fungera ar att det finns tillrackligt med celler som kan
tillverka insulin.

Insulin maste injiceras eftersom hormonet forstors nar det kommer i kontakt med
mag-tarmkanalen. Det finns flera situationer nar insulin kan behdvas vid typ 2-diabetes:

- ibland vid diagnos om blodsockernivaerna ar mycket héga men man far samtidigt
tabletter och rad om levnadsvanor. Denna insulinbehandling kan i manga fall
avslutas inom nagra manader.

+ vid svarare annan sjukdom som t.ex. allvarlig infektion eller fotsar och samtidigt
hogt blodsocker eller om man behover fa kortisonbehandling for annan sjukdom

- efter flera ars sjukdom om/nar det inte réacker med andra blodsockersankande
l&kemedel.

- i vissa fall dar det visar sig att man har en langsam utveckling av typ 1-diabetes
(kallas ibland LADA) som initialt feltolkats som typ 2-diabetes.

Det finns flera olika typer av insulin och val av insulin beror pa hur blodsockret
varierar under dygnet. Injektionerna ges med samma typ av hjalpmedel som
GLP-1-RA, sa kallade injektionspennor som &r enkla att hantera. Om du behéver
insulin kommer du fa lara dig mer om det av ditt diabetesteam.

13.
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Halsosamma levnadsvanor

Halsosamma levnadsvanor med fysisk aktivitet, halsosamt fodointag, rok- och
snusstopp samt begransning av alkoholintag utgor basen for behandling

i kombination med |dkemedel.

5390

Om fysisk aktivitet

Regelbunden fysisk aktivitet ar nyttigt for alla manniskor. Grundrekommendationen
ar minst 30 minuters rorelse varje dag t.ex. som en promenad och for dig som
lever med typ 2-diabetes ar det en viktig del av din behandling - du far gérna réra
dig mer om du kan. Nar du anvander de stora musklerna i benen och armarna,
kan muskelcellerna ta upp socker fran blodet och din insulinkanslighet 6kar.

Det betyder att blodsockret blir lagre och att réra pa sig ar darfor en mycket
effektiv medicin som du sjalv kan styra 6ver och som hjalper din kropp att ma bra!
Blodsockret blir battre, men aven blodtrycket och blodfetterna kan forbattras

och du kan lattare halla en halsosam vikt. Fysisk aktivitet kan ocksa hjalpa till att
motverka stress.

Forsok att fa in fysisk aktivitet i vardagen och tank ocksa pa att ta korta rorelsepauser
om du ar mycket stillasittande. Ldgg samman de olika sakerna du gor under en

dag och forsok fa ihop minst en halvtimme, exempelvis om du gar ut med hunden,
cyklar, dammsuger, promenerar, arbetar i trddgarden osv. Det blir en mycket bra
grund! Om du dessutom kan genomfora en lite intensivare motion ett par ganger
per vecka sa har det ytterligare effekt for halsan. Prova en eller tva férandringar

i taget, malet &r att du ska orka fortsatta med allt bra du gor!



Eftersom fysisk aktivitet sanker blodsockret, kan det ibland handa att motion i
samverkan med vissa blodsockersankande lakemedel kan ge alltfor Iagt blodsocker.
Detta galler personer som har behandling med insulin eller sulfonureider. Motion
okar kansligheten for insulin bade under tiden du motionerar och i flera timmar
efter aktiviteten. Av denna anledning kan din insulindos behéva minskas innan ett
intensivt och langt motionspass. Du kan ocksd behdva tillfora extra kolhydrater
under anstrangande motionspass. Fraga din diabetessjukskéterska eller lakare hur
du ska géra med mat och insulin nar du motionerar!

15.
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Maten vi dter ska ge oss den naring vi behover och lagom mycket energi sa att
vi nar eller behdller en halsosam vikt. Genom att vélja ratt livsmedel kan vi ocksa
minska risken for hjart-karlsjukdomar och - for dig som lever med diabetes -
hjalpa till att halla blodsockret pa en jamn niva.

Malet med kostrad vid diabetes &r att forséka uppna ett s jdmnt blodsocker som
mojligt, med syfte att minska risken for framtida komplikationer. Man brukar saga
att diabeteskost ar en kost som alla mé&nniskor bor &ta for att ma bra.

En allsidig kost som dr fiberrik, rik pd frukt och grénsaker, fisk och baljvéxter,
magra chark- och mejeriprodukter och sma méngder socker rekommenderas.

Vad som fungerar bast for var och en att ata kan se olika ut. Darfor behdver du
som har diabetes fa mojlighet att diskutera din mat med en dietist, for att fa mer
kunskap om bra mat och for att fa individuellt anpassade rad. Pa foljande sidor
kommer nagra mer allmanna rad kring mat vid diabetes.

(2]

[ de nordiska landerna finns det en markning som visar vagen till extra
hélsosamma livsmedel. Symbolen satts pa livsmedel som innehaller en eller

flera av foljande saker; mer fiber, mer fullkorn, mindre socker, mindre salt, battre
fettkvalitet eller mindre fett. Genom att valja nyckelhdlsmarkta varor sé hjalper du
din kropp att f4 i sig hdlsosam mat.



Kolhydrater ar en av vara viktigaste energikallor och ar det naringsémne som
paverkar blodsockret mest. Man talar ibland om ldangsamma och snabba
kolhydrater och det man da menar &r tiden som det tar for livsmedlet att

hoja blodsockret. "Snabba" livsmedel ar t.ex. séta drycker, socker och godis.
"Langsamma" livsmedel &r bonor, linser, grovt brod och frukt. Om socker
tillsatts i maten eller ats tillsammans med fibrer har sockret inte samma snabba
blodsockerhojande effekt som om sockret finns t.ex. i en lask.

Det dr framfor allt kolhydrater som héjer blodsockret efter en maitid.

Ett bra satt att ta reda pa hur olika livsmedel paverkar blodsockret &r att testa sitt
blodsocker fore och 1 1/2 timme efter att du atit ett specifikt livsmedel. Da far du
en uppfattning om hur just detta livsmedel paverkar ditt blodsocker.

Lésliga fibrer som finns i rdg, havre, korn och grénsaker hjélper kroppen att
sdnka blodfetterna samtidigt som det gér blodsockret jimnare.

Grovt brod med hela korn,

vitt brod garna nyckelhalsmarkt, garna surdeg
Potatismos Hel kokt potatis eller rostad potatis i ugn

vitt, klibbigt ris Raris, fullkornsris, parboiled ris

Couscous Bulgur, mathavre, matkorn, korngryn, quinoa
Risnudlar Vanlig pasta, fullkornspasta

Cornflakes/K-special/Branflakes Havre eller r%gbagerade flingor
med nyckelhdlsmarkning
Fruktjuice/Fruktdryck, Proviva,

Hel frukt eller bar, inte i flytande form
Nyponsoppa

Sockerfri "lightsaft” och light/zero lask,

Sot saft och lask med socker h
eller smaksatt mineralvatten

17.
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Fett ar vart mest energirika fddoamne. Vi behover fett for transport av viktiga
vitaminer, for lagring av energi och for att maten ska smaka gott.

Huvuddelen av fettet kan med fordel besta av ométtade fetter som finns i produkter
som rapsolja, olivolja, nyckelhdlsmarkt matfett, notter, froer, fet fisk och avokado.
Mattat fett finns bl.a. i fett kott, smor, ost och feta mjdlkprodukter.

Mattat fett har i en del studier visat sig ha koppling till en 6kad risk for hjart-
karlsjukdom. For att omattade fetter skall fa plats” i din kost utan att det blir for
mycket kalorier s behover de allra flesta dta mindre méngder av livsmedel som
innehaller mattat fett t.ex. ost, gradde, smor, fet korv och bacon.

Gronsaker och rotfrukter. Ger bra naring och mycket mattnad men innehéller
samtidigt ganska f& kalorier vilket &r bra om du vill ga ner i vikt. At gronsaker
varje dag - raa, kokta, stekta, wokade, ugnsbakade, alla sorter ar bra! Servera
gronsaker till varje maltid - det kan hjalpa dig att fa ett jdmnare blodsocker.

Frukt och bar. Naturens fargglada vitaminpaket ger dig naring och skyddande
antioxidanter. At gérna 2-3 stycken/portioner frukter och bar varje dag.

Antioxidanter finns i fdrgrika grénsaker, bdr och frukter. De skyddar kroppen
och dr extra viktiga att dta ndr man har diabetes!

Kaffe. Tre eller fler koppar om dagen ger en positiv effekt pa hjarta och blodkarl.
Valj hellre bryggkaffe an kokkaffe for blodfetternas skull.




Fisk. Ger nyttigt omega-3 fett och kan férbéttra blodfetterna. At garna 2-3 ganger
i veckan eller mer! Prova kokt, stekt, i ugn, rokt, gravad, som smorgaspalagg eller
som en del av mellanmalet.

Nar behoéver jag ata?

Matvanor kan se olika ut for olika personer men om du har diabetes ar det basta
for ditt blodsocker om du kan ata regelbundet med maltiderna fordelade jamnt
over dagen: frukost, lunch och middag. Dessutom fungerar det bra for de flesta
att ata 1-3 sma mellanmal under dagen men det ar inte alltid nédvandigt.

Ett litet mellanmal kan t. ex. vara knackebréd med palagg eller en halv dl nétter.
Mellanmal kan behévas for att man inte ska bli fér hungrig infor nasta maltid sa
att man da ater for mycket. Det &r ocksa battre med ett planerat mellanmal om
man vet att man brukar bli sugen mellan maltiderna och da dter nagot som ar sott
eller innehaller for mycket kalorier. Om du har insulinbehandling kan mellanmal
behovas for att hjalpa till sa att blodsockret inte blir for Iagt. D& ar det viktigt

att mellanmalet innehaller kolhydrater t.ex. en frukt eller smorgas. Nyttiga och
planerade mellanmal &r bra - da ater du det du tankt att du skall atal

Ett mellanmdl dter du inte for att bli mdtt utan framfér allt fér att bli mindre
hungrig till ndsta maltid.

Sa har kan man sammanfatta raden
kring halsosam kost och fysisk aktivitet:

Valj fiber och
fullkorn! At |ag°m

mycket mat!

o At bér, frukt och
Valj magra mycket gronsaker!

mejeri-
produkter! Ror pa dig
. varje dag!
At mindre
sotsaker!
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Hyperglykemi och hypoglykemi
- hégt och lagt blodsocker

Vid typ 2-diabetes ar det vanligare att man drabbas av hogt blodsocker an laga
varden. Har kommer lite information om bade symtom och vad man kan gora vid
hogt respektive 1agt blodsocker.

Symtom pa hogt blodsocker (torst, 6kade urinmangder, trotthet m.m.) kanske
du upplevde innan du fick din diagnos? For att symtomen ska bli tydliga
behdver sockret oftast ligga 6ver 15 mmol/L. Om du har behandling fér din typ
2-diabetes kan orsakerna vara att du atit mer mat och kolhydrater an vanligt,
rort pa dig mindre &n du brukar eller att du har en infektion i kroppen. Enstaka
hoga blodsockervarden (uppat 25 mmol/L) ar vanligtvis inte akut farligt och har
man gatt omkring lange med hogt blodsocker kan man vanja sig och tycker

att man mar bra dven pa héga nivder. Pa langre sikt skadas dock kroppen (se
komplikationer, sid. 24). Hur du ska fa ner ett akut hogt blodsocker beror pa
vilken behandling du har - diskutera med ditt diabetesteam hur du ska gora nar
sockret ligger hogt!



Manga blir oroliga nér blodsockermataren visar "HHH" dvs. blodsocker uppat
25-30 mmol/L eller hogre (beroende pd matare) men en person klarar mycket
hoéga blodsocker aven om det inte ar nyttigt. Men det som kan bli farligt med
hogt blodsocker vid typ 2-diabetes &r da det upptrader i samband med nagon
annan sjukdom (t.ex. en rejal infektion), sarskilt om du inte far i dig tillrackligt
med vatska och drabbas av vétskebrist och saltrubbningar. Det kan ge paverkan
pa allmantillstandet och sjukhusvard kréavs da for att behandla tillstandet. Om du
kanner dig osdker pa vad du ska gora ska du alltid kontakta sjukvarden for att fa
rad och hjalp.

En del personer utan diabetes forklarar ibland daligt humor eller trotthet med
“lagt blodsocker” men det ar nastan aldrig fallet eftersom kroppen normalt sett
ar valdigt bra pa att halla en normal blodsockerniva. For att du som har typ
2-diabetes kan ha en risk att fa symtomgivande 1agt blodsocker sa kravs att du
behandlas antingen med insulin eller sulfonureid (se sid. 13). Har finns lite mer
information om detta galler dig.

Ibland anvands ordet "kanning” - da menas att man har symtom som talar for
lagt blodsocker men det sdager inget om blodsockernivan. Strikt vetenskapligt
anses ett blodsockervarde pa 3.9 mmol/L eller lagre vara lagt - och réknas som
en varningsniva - men symtom brukar oftast upptrada forst nar blodsockret blir
lagre an 3.5 mmol/L. Vanliga besvar vid lagt blodsocker ar svettningar, darrningar,
hjartklappning, matthet, hunger, yrsel, koncentrationssvarigheter, huvudvark och
irritation. Ibland ar det svart att kanna igen symtomen och darfor ar det viktigt att
du kontrollerar blodsockret nar du misstanker att det ar lagt.

Lagt blodsocker kan bero pa att du hoppat dver en maltid eller &tit for lite. Det kan
ocksa bero pa att du tagit for mycket insulin, arbetat hart eller motionerat mer an
vanligt. LAga blodsocker kan ocksa bero pa att du druckit alkohol.

+ Mat blodsockret om du har majlighet.

+ Intag kolhydrater t.ex. 2-4 druvsockertabletter eller ett glas sot dryck eller mjolk
- upprepa vid behov efter 10-15 minuter.

- Om du inte planerat att 4ta narmaste halvtimmen, at eventuellt ett mellanmal,
t.ex. smorgas eller frukt.

Om du rakar ut for flera hypoglykemier - kontakta ditt diabetesteam sa ni kan se

over din behandling!
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Undersokningar som ska goras
regelbundet for dig med diabetes

Diabetes orsakar komplikationer (Ias mer om dessa i nasta avsnitt). For att forebygga
och i tid kunna behandla riskfaktorer behdvs regelbundna kontroller (ungefar

som man tar sin bil till besiktning for att férebygga problem). Utéver matning av
blodsockernivaer beskrivs har de vanligaste undersokningarna och varfor de gors.

Hogt blodtryck ar vanligare vid typ 2-diabetes an hos personer utan diabetes. Ett
hogt blodtryck skadar blodkarlen och okar risken for flera diabeteskomplikationer.
Hogt blodtryck kan ocksa vara ett tecken pa att njurarna tagit skada. Det &r viktigt
att borja behandla med blodtryckssankande medicin i tid. Darfor ska blodtrycket
maétas vid varje besok pa din mottagning.

En halsosam vikt ar bra for alla nar det galler att férebygga hjart-karlsjukdom och
vid typ 2-diabetes ar évervikt vanligt. Overvikt minskar kroppens kanslighet for
insulin och din bukspottkortel kanske inte orkar ¢ka sin insulinproduktion sa att
den racker. Da behovs mer lakemedel for att halla sockret pa en bra niva.

Viktigt att veta ar att valdigt hoga blodsockervarden kan leda till en viktnedgang,
eftersom man da kissar ur sig socker (som ju &r kalorier). Denna typ av viktnedgang
ar alltsd inte halsosam. Det ar ett av skélen till att vikten kontrolleras pa dina
besok. Den viktnedgdng som kan ses vid livsstilsférandringar och vid anvandning
av vissa lakemedel vid typ 2-diabetes ar dock hadlsosam.

Om nerver till fotterna skadas av hogt blodsocker kan det dels visa sig genom

att fotvalven sjunker ner med féljd att man far tryck pa fel stéllen under fotsulan,
dels kan det bli svart att kdnna nar skon skaver eller om man trampar pa nagot
vasst. Dessutom kan fotterna bli torra och spricka som en foljd av nedsatt
svettproduktion. Om sar uppstar kan de vara mycket svarldkta d& personer med
diabetes ofta har sémre blodcirkulation. For att férebygga utveckling av sar kan
du behdva speciella inldgg i skorna och ibland ocksa professionell fotvard. Darfor
ar det viktigt att fotterna undersoks regelbundet nér du ar pa dina besok.

Hoga blodfetter ar vanligare vid typ 2-diabetes och detta bidrar till en dkad risk
for hjart-karlsjukdom. Eftersom diabetes i sig 6kar risken for hjart-karlsjukdom



ar malen for kolesterolvarden tuffare for dig an for personer utan diabetes.

Att &ta halsosamt ar viktigt men racker ofta inte helt for att dina vérden ska ga ner
till en dnskvard niva. Det behdvs darfor oftast aven lakemedel for att forebygga
sjuklighet. Du bor lamna blodprov minst arligen for att kontrollera dina varden.

Diabetessjukdomen kan skada njurarna, sarskilt om du har hogt blodtryck, vilket
leder till att protein ldcker ut i urinen. Om man upptdcker detta tidigt - nar det
bara ar mikroskopiska nivaer (mikroalbuminuri) - gar det oftast att hejda forloppet
genom en férebyggande medicinering. Darfor bor du lamna ett urinprov arligen.

De forandringar som diabetes kan ge i 6gat kan du inte upptacka sjalv. Du kan
alltsa se bra ganska lange dven om karlen i 6gonbotten &r paverkade. Med
regelbunden fotografering av 6gonbotten kan man i god tid upptacka eventuella
forandringar och da kan de behandlas sa att synen kan bevaras. Darfor ska din
dgonbotten undersdkas minst vartannat ar.
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Komplikationer vid diabetes

Det langsiktiga malet med diabetesbehandling &r att undvika framtida komplikationer
i s& stor utstrackning som mojligt. Aven mattligt férhojda blodsockervarden under
lang tid skadar vaggarna i blodkérlen och eftersom typ 2-diabetes utvecklas langsamt
och ger mycket lite symtom férekommer det ibland att komplikationer upptacks
redan vid diagnos. Nar det galler blodsockret ar malet med behandlingen att det ska
ligga inom dina malnivaer sa stor del av tiden som mojligt for att minska risken for
komplikationer.

Hos personer med typ 2-diabetes férekommer samtidigt ofta hogt blodtryck och
forhojda blodfetter (kolesterolvarden), dels pa grund av évervikt och fysisk inaktivitet
men dven eftersom arftlighet for diabetes tycks vara kopplade till dessa riskfaktorer.
Bade hogt blodtryck och hdga blodfetter ékar risken for diabeteskomplikationer,
sarskilt for hjart-karl-sjukdomar som till exempel hjartinfarkt och stroke. Det ar
darfor viktigt vid typ 2-diabetes att - utéver optimala blodsockernivaer - halla
blodtrycket pa en bra niva och behandla eventuellt forhojda blodfetter. Om du

roker ar det ocksa mycket viktigt att forsoka sluta, eftersom rokning 6kar risken for
diabeteskomplikationer. Vad géller snusning pagar forskning men det man vet ar att
snus minskar kansligheten for insulin.

Nedan beskrivs i korthet nagra av de komplikationer som ses vid diabetes.

De sma karlen i 6gats nathinna kan skadas av hoga blodsockervarden (&ven i viss
man av hogt blodtryck). Det kan ge sma blodningar i nathinnan vilket kan leda till
nedsatt syn. (Den dimsyn som manga upplever vid diagnos eller andra tillstand
med hogt blodsocker &r inte kopplat till diabetesretinopati utan beror pa att linsen
paverkas av sockret).

De tunna fina blodkarlen i njurarna som filtrerar blodet kan skadas av hogt blodsocker
och dven av hogt blodtryck. Det upptacks genom att sma mangder protein lacker

ut i urinen. Om man inte behandlar detta kan njurens formaga att filtrera bort
avfallsprodukter fran blodet till urinen férsémras och man drabbas av njursvikt.

Skador i de stora blodkdrlen kan ge komplikationer som t. ex. fonstertittarsjuka,
karlkramp, hjartinfarkt och stroke. Risken for dessa sjukdomar 6kar vid hogt
blodsocker i kombination med hogt blodtryck och héga kolesterolvarden.



Nedsatt nervfunktion i fotterna med nedsjunkna fotvalv och samre kansel i
kombination med sémre blodcirkulation kan leda tilll utveckling av fotsar som ar
svara att laka.

Nervtradar i olika delar av kroppen kan skadas vid diabetes vilket kan ge samre
kansel, framforallt i fétterna, men ocksa i handerna. Det kan ocksa paverka
magtarmkanalens funktioner.

Vid en kombination av skador pa nerver och blodkarl finns en 6kad risk att
drabbas av erektionsstorningar. Ta upp med ditt diabetesteam om du upplever
det som ett problem, det finns medicin att prova.

Ovriga rad och tips

Om du blir sjuk t.ex. i influensa med feber eller vinterkraksjuka reagerar kroppen
med en 6kning av stresshormoner, vilket kan gora att blodsockret stiger. Kontakta
alltid varden om ditt blodsocker blir mycket hogt och/eller om du méar mycket daligt!

Beroende pa vilken behandling du tar galler foljande:

VIKTIGT! Om du behandlas med tabletter som innehaller metformin och/eller en
SGLT2-hammare och har svart att fa i dig vatska, har feber och kanske krékningar
eller diarré, ska du omedelbart géra UPPEHALL med dina tabletter.

+ Behandlas du med insulin kan du behdéva éka dina insulindoser dven om
du kraks, trots att du inte ater. Om du kraks pa grund av matforgiftning eller
gallstensbesvar kravs oftast en minskad insulintillférsel. Om du redan tagit
insulin innan du borjat krakas maste du forsoka dricka sot dryck. Gar inte det
och blodsockret ar pa vag att sjunka bor du kontakta akutsjukvard.
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Nar du gar pa restaurang ar det bra om du forsoker vélja bland de ratter fran
menyn som ar halsosamma och som inte hojer blodsockernivan i blodet alltfor
snabbt. Ar du bortbjuden &r kanske det enda du kan paverka ar hur mycket du ater
av den mat som paverkar blodsockret i hdgre grad som t.ex. vitt brod och dessert.

Om du har behandling med maltidsinsulin (mer &n enbart till natten) ar det klokt
att vanta med att ta ditt insulin tills maltiden serverats annars riskerar du att fa
l&gt blodsocker om maltiden blir férsenad. Om det &r svart att ta injektionen vid
sittande bord, ta insulinet sa snart du kan efter att du borjat ata. Det &r alltid bast
att ta insulinet fére maten men vid enstaka tillféllen kan man ta det efter.
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Nar du ska resa

Langa resor innebar osékerhet med maltidstider, osakerhet om maltidens
innehall, osaker tidsplanering dverhuvudtaget och ofta sma maltider med korta
mellanrum. Om du ar insulinbehandlad ar det viktigt att mata blodsockret ofta
och ha med dig extra proviant i handbagaget. Det galler dven om du har tabletter
som innehaller en sulfonureid.

Radgor garna med din l&kare eller diabetessjukskoterska innan du reser for att fa
tips om vad som ar viktigt att tanka pa just for dig. Be ocksa att fa ett intyg om
att du har diabetes och vad du behandlas med.

+ Manga lander har sarskilda regler vid inforsel av lakemedel. Kontrollera
vad som gdller dit du ska.

- Tank pa att ha med tillrackligt av ditt lakemedel. Det ar inte sakert
att just ditt lakemedel finns att fa tag pa om du t.ex. aker utomlands.

- Fordela dina lakemedel i flera kollin men tank pa att flygplanets
bagageutrymme kan bli extremt kallt, uppat -50 °C sa packa i handbagaget.

+ Vissa lakemedel behdver forvaras kallt. Packa i en kylbehallare,
t. ex. en termos du haft i kylskap eller kylt med kallt vatten under natten.

- Ta ocksa med dig druvsocker, det kan vara svart eller omojligt att fa tag pa
i manga lander.

- Glom inte reservproviant. Avresan kan bli uppskjuten, vantan kan bli lang
och flygmaten kan vara daligt sammansatt eller obefintlig.

+ Kontrollera ditt forsakringsskydd innan avresa.
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Att tanka pa vid bilresor om du har insulin eller sulfonureid
Nar man koncentrerar sig pa bilkérning kan det vara svart att notera symtom pa
sjunkande blodsocker.

Har ar nagra rad for att undvika hypoglykemi:

- forsok att halla dina vanliga tider for maltider

+ kontrollera ditt blodsocker innan farden startar

+ gor regelbundna kontroller under langre tids kérning

« kor inte langre an tva-timmars pass, ta pauser

+ ta med reservproviant i form av snabba kolhydrater som frukt, juice eller
druvsocker

Undvik bilkérning dagen efter alkoholintag
Blodsockret kan sjunka snabbt dagen efter en kvall da du druckit alkohol. Undvik
bilkérning den dagen!
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Egna anteckningar
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