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"Vi hoppas att ni
borjar kanna er

hemma pa NDRs
nya fina hemsida”

1. Inledning

Nationella Diabetesregistret halsar er ater valkomna till en ny
arsrapport. Arsrapporten sammanstaller diabetesvardens
resultat for 2023 och omfattar barndiabetesvarden och
vuxendiabetesvarden inom primarvard och pa medicinkliniker.
Arsrapporten visar resultat for centrala indikatorer fér god
diabetesvard att anvandas for uppféljning och jamférelse.
Rapporten vill inspirera och ar ett komplement till den mer
detaljerade statistik pa gruppniva. Alla som ar engagerade och
intresserade av svensk diabetesvard, kan ta fram statistik via
Knappen som finns pa nya hemsidan ndr.registercentrum.se
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Ar 2023 har data pa narmare 500 000 barn
och vuxna med diabetes rapporterats till NDR,
vilket &r en 6kning jamfort med 2022. Med
hjalp av NDR-data kan vi se att prevalensen
av diabetes ar 2023 6kat till 6%. Denna
okning har sannolikt flera forklaringar dar
bade 6kat nyinsjuknande, langre livslangd och
Okad rapportering paverkar siffrorna.

Forskningsresultat fran 2023 pa bland annat
data fran NDR visar att risken for
hjartkarlsjuklighet och déd minskar for
personer bade med typ 1- och typ 2-diabetes.
Samtidigt har personer med diabetes
fortfarande en klart hogre risk jamfért med
befolkningen i stort. Forskningen har
Overtygande visat att riskfaktorkontrollen
spelar roll. Flera av dessa studier aterfinns i
internationella guidelines och dversiktsartiklar.

| arsrapporten 2023 ser vi en hogre grad av
maluppfyllelse av Socialstyrelsens centrala
indikatorer for god diabetesvard. For bade
barn och vuxna med typ 1-diabetes har
andelen som uppnar glukosmalen fér HbA1c
och tid i malomradet 6kat de senaste aren.
Primarvarden visar att fokus pa bade
blodtryck och blodfetter ger resultat i 6kad
andel patienter som nar malen 2023. For
personer men typ 1-diabetes pa
medicinklinikerna ses en dkad andel med
lipidsédnkande lakemedel och att fler nar
malnivaer for blodfetter. For blodtrycksmalet
ses inte en lika positiv utveckling fér de med
typ 1-diabetes.

Vi ser fortsatta skillnader mellan regionerna
vad galler maluppfyllelse for flera indikatorer
och behandlingsval vid bade typ 1- och typ 2-
diabetes, men de riktigt stora skillnaderna
finns inom regionerna. Vi vill uppmana
ansvariga i regionerna att ta reda vad som
skiljer enheter som har svart att na malen fran
enheter inom samma region som har hogre
maluppfyllelse. Ledningens intresse for
kvaliteten i diabetesvarden ar central for att fa
till férbattringsarbete.
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Vi hoppas att ni bérjar kdnna er hemma pa
NDRs nya fina hemsida och att Knappen
fortsatter att vara till hjalp och ge inspiration.
Flikarna pa hemsidan for vardpersonal, for
patienter och for forskare rymmer mycket som
vi tror kan vara intressant och till hjalp.

NDRs riskmotorer ar saknade av flera, men ar
idag missvisande och behdver ersattas av mer
uppdaterade modeller. For typ 2-diabetes kan
10-arsrisken beraknas med SCORE2-diabetes
och vid typ 1-diabetes behdver vi tanka pa
annat vis. Se mer om detta i kapitlet Risk for
hjart- och karlsjukdom i denna arsrapport.

Vi fran NDR 6nskar er inspirerande och larorik
lasning. Kvalitetsarbetet ger resultat och
behover fortsatt vara i fokus. Stort tack till alla
er i diabetesvarden for allt ert arbete under
2023 och fortsatt stort lycka till 2024!

Katarina Eeg-Olofsson, registerhallare och
Karin Akesson, ordférande expertgrupp
barndiabetes, NDR

Nationella Diabetesregistret (NDR) ar ett
nationellt kvalitetsregister for barn och vuxna
med diabetes med syfte att underlatta ett
systematiskt forbattringsarbete i
diabetesvarden.

Diabetes ar en allvarlig kronisk sjukdom som
drabbar bade barn och vuxna. Personer med
diabetes har 6kad risk for hjartkarlsjukdom och
dod. Det finns starkt vetenskapligt stod for att en
god multifaktoriell diabetesbehandling kan
fordréja och forhindra diabeteskomplikationer pa
ett kostnadseffektivt satt. Detta arbete ar en
daglig utmaning for diabetesvarden.

Nationella Diabetesregistret (NDR) ar ett verktyg
for att driva forbattringsarbetet och félja hur det
gar i diabetesvarden och identifiera ytterligare
utmaningar. NDR anvéands i férbattringsarbetet
pa enheten, i regionerna och i hela landet. Data
pa gruppniva redovisas Oppet, just for att stddja
och inspirera till forbattring.




NDR-aret 2023

Pa NDR marks tydligt att diabetesvarden
satter kvaliteten i fokus och jobbar pa med
standiga forbattringar. Det marker vi bland

annat i det engagemang och intresse som sa

manga visar i kontakten med NDR. Detta
sker trots att diabetesvarden likt manga

andra omraden inom hilso- och sjukvarden

drabbats av kostnadsbesparingar och
minskade resurser. Vi ser ocksa en dkad

samverkan med patientféretradare, vilket ar

mycket positivt. Diabetesféreningar och
olika patient- och anhérigrad samverkar
med NDR och varden i syfte att stiandigt
forbdttra for alla som lever med diabetes
och dess anhoriga.

Ny plattform och ny hemsida

NDR har flyttats till en registerplattform som ar
gemensam for flera andra kvalitetsregister.
Syftet var att effektivisera drift, minska
sarbarhet och att utveckla den mest anvanda
plattformen Stratum pa Registercentrum
Vastra Gotaland. Plattformsbytet har skett i
linje med beslut av nationella samverkansgruppen
pa Sveriges kommuner

och Regioner (SKR) om att minska antalet
registerplattformar. Efter ca tva ars arbete
lanserades den nya hemsidan den 7 mars
2024. Den nya webbadressen ar
https://ndr.registercentrum.se

Malsattningen for hemsidan har varit att alla
ska kanna igen sig och att det ska vara latt

att hitta det man behéver. Nar det galler
registrering sa sker den till storsta delen med
nagon form av direktoverforing och detta
galler aven for den nya plattformen.
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Nya variabler och inmatning av

data

NDR arbetar standigt med att férbattra registret
efterriktlinjer och vardens behov och 6nskemal.
Alla variabler finns i variabellistan p4 NDRs
webbplats. Under 2023 andrade NDR
variabeln diabetesbehandling med anledning
av vardens dnskemal om att mer detaljerat
kunna félja behandling med olika
glukossankande lakemedel. Det blev 9 nya
variabler om glukossankande behandling.
Bakgrunden till férandringen ar den alltmer
komplexa behandlingen vid typ 2-diabetes,
dar det ar 6nskvart att kunna félja och jamfora
hur regioner och vardenheter anvander olika
lakemedelsbehandlingar.

Manga vardenheter kom i gang snabbt att
registrera dessa variabler och flera
overforingssystem har anpassat sa att de nya
variablerna kommer med i direktéverféringen.
Rapporteringsgraden varierar mycket for olika



https://ndr.registercentrum.se/

vardenheter, en del har inte borjat att
registrera dessa alls medan andra registrerar
uppgifterna fér mer an éver 90% av sina
patienter. Nar NDR ser en stabil inrapportering
av dessa nya variabler i alla regioner, sa
kommer lampliga indikatorer att tas fram sa att
den nya informationen kan féljas upp och
jamféras mellan regioner. Den gamla variabeln
Diabetesbehandling dar varden har registrerat
om patienten har tabletter, insulin, GLP-1-
lakemedel eller en kombination av dessa fasas ut
under 2024.

Primdrvdrden Riket Rapporteringsgrad
Glukossankande lakemedel 68%
Metformin 65%
SGLT2-hdammare 62%
Insulin 61%
GLP1 inj/tabl 61%
DPP4-hdmmare 60%
Pioglitazon 59%
SU ach Repaglinid 59%

Rapporteringsgrad glukossénkande ldkemedel
Primérvérd och riket 2024-04-30

Andra férandringar som gjorts avseende
variabler ar tillagg av nya modeller av hjalpmedel
i variablerna "Pagaende pump” och "Typ av
utrustning (tCGM/ isCGM)".

Under ar 2023 rapporterade 1400 vardenheter in
uppgifter till NDR fran landets alla regioner.
Registreringen sker via formular pa hemsidan
eller med 6verforing av data direkt till NDR fran
journalsystem och via andra typer av
dverforingsprogram. Ar 2023 kom drygt 90 % av
all inrapporterad data in i registret via nagon typ
av direktdverforing.

Validering av data

Nar data skickas in till NDR sker automatiskt
kontroller for att minska risken for
felregistreringar. Exempel pa detta ar
referensramar for laboratorievarden som gor att
orimliga varden stoppas vid direktoverféring.
Forutom detta sa gér NDR aven kontroller av
redan inmatade data. Denna validering gar ut pa
att jamfdra registreringar under en period med
en tidigare jamforbar period.
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Nar NDR upptacker avvikelser i rapporteringen
har vardenheter kontaktats via e-post. Syftet
med detta ar att uppmarksamma enheten pa
avvikelser samt att erbjuda hjalp fér att komma
till ratta med eventuella problem. Trots att data
valideras kontinuerligt sa kan det ibland uppsta
fel i registreringen till NDR. Vi &r darfor
tacksamma for att varden ar uppmarksam och
har koll pa sin egen vardenhets data, pa sa vis
kan vi gemensamt arbeta for en fortsatt mycket
god datakvalitet i NDR. Ett relativt enkelt satt for
en vardenhet att kontrollera sin egna data ar att
jamfora nagra patienters journaldata med det
som finns registrerat i NDR. Dessa
stickprovskontroller ar bra att géra en gang i
kvartalet sa att inte 6verféringsfel pagar under
lang tid utan att upptackas.

Statistik och datauttag

Pa NDRs webbplats, som besdks av nastan
tusen personer per dag, kan varden,
patienter, allmanheten, forskare och alla
andra fa évergripande information om
diabetesvardens resultat. Den helt 6ppna
delen av webbplatsen, ar tillganglig for alla
utan krav pa inloggning med tjanstekort. De
som vill grédva djupare i resultaten kan sjalv
soOka fram det som ar intressant enda ner pa
vardenhetsniva i det 6ppna utdataverktyget
Knappen. Férutom att statistik visas i
arsrapporter och kan hamtas i digitala
statistikverktyg pa NDRs webbplats, levereras
ocksa data fran NDR till olika intressenter
efter ansdkan om datauttag.




Nya indikatorer i Knappen

De indikatorer som ar s6kbara i Knappen
forandras efter vardens behov och ger
vardenheter och regioner mdgjlighet att lara av
varandra och Oka férutsattningarna for
patienter att fa en likvardig vard.

Med anledning av det personcentrerade och
sammanhallna vardférloppet "Diabetes med
hog risk for fotsar” har NDR skapat nya
indikatorer utifran befintliga variabler for att
folja vardforloppet. De indikatorer som finns i
Knappen for att folja upp vardfoérloppet ar
andel med:

e Fotundersdkning senaste aret

o Fotriskkategori 2 (karl- och/eller
nervskador)

o Fotriskkategori 3 och 4 (tidigare sar och
pagaende sar)

Detta vardforlopp har tagits fram av en
nationell arbetsgrupp pa uppdrag av NPO
endokrina sjukdomar och har godkants av
nationellt system for kunskapsstyrning halso-
och sjukvard i juni 2022.

NDR kommer att pa sikt inféra nya indikatorer
om diabetesldkemedel i linje med den
kommande behandlingsriktlinjen fran
Nationella arbetsgruppen for glukossankande
lakemedel.

Ytterligare indikatorer som lagts till eller
andrats i Knappen ar:

e Antal individer

e Andel med hjart-karlsjukdom

¢ Andel med 6gonbottenundersdkning inom
18 manader (med kand diabetesretinopati)
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Inloggad pa webbplatsen

NDR:s anvandare fran varden loggar in med
tjanstekort s.k. SITHS-kort. Det gar aven att
anvanda Mobilt BankID, men detta kommer
tas bort under 2024 for att helt ersattas av
SITHS elD.Férutom att rapportera in uppgifter
till registret har anvandaren flera funktioner for
att félja upp den egna enhetens inrapportering
och resultat.

Patienten nar sin diabetesprofil
via 1177.se

Fran att tidigare loggat in direkt pa NDRs
hemsida, kan nu patienten istallet bestalla sin
diabetesprofil med de 5 senast registrerade
besdken via 1177.se. Information om hur detta
gar till finns pa hemsidan under fliken "For
patienter”. Den har sidan ar uppdaterad med
information om registret, om integritetsskydd
for patienter, mojlighet att begara kopia av
sina registrerade uppgifter med mera.

Datasdkerhet och
integritetsskydd for patienter

Uppgifter om patienter i kvalitetsregister
skyddas av halso- och sjukvardssekretessen i
offentlighets- och sekretesslagen. Behorig
personal pd den vardenhet som har matat in
uppgifterna i kvalitetsregistret har atkomst till
dessa uppgifter men ingen annan vardgivare
kommer at uppgifterna. Regionstyrelsen i
Vastra Gotalandsregionen har ett
Overgripande juridiskt ansvar for person-
uppgifterna i Nationella Diabetesregistret. Alla
ansoOkningar om datauttag fran NDR, bade for
forskning och verksamhetsuppféljning foljer en
utarbetad rutin vid Registercentrum Vastra
Gotaland. Under 2023 inkom 32 ansdkningar
till NDR om datauttag for forskning, 7
vardverksamhets-uttag och 9 évriga
ansokningar. Datauttag for forskning foregas
alltid av sekretessprévning i
etikprovningsnamnd.




Rdjandekontroll

All redovisning av data som sker éppet i
rapporter eller i olika webbverktyg pa NDRs
hemsida har genomgatt en standardiserad
kontroll for att hindra réjande av
personuppgifter. De principer som anvands for
den har réjandekontrollen finns beskriven pa
NDRs hemsida under fliken Statistik.
Exempel pa sadana principer ar att ingen
statistik visas for grupper med mindre an 20
personer och att andelar avrundas till hela
procent.

Kommunikation och samverkan
NDR har sedan lange ett fungerande
kontaktnat i bade barn- och
vuxendiabetesvarden med kvalitetsansvariga
personer i alla regioner. Alla vardenheter har
dessutom en kontaktperson som ar utsedd av
enhetschefen. Information formedlas pa
webbplatsen och via e-postutskick till
kontaktpersonerna.

NDR medverkar vid nationella och regionala
mdten for att informera om och utbilda i hur
NDR kan anvandas for uppfdljning och
forbattring. NDR har en I6pande samverkan
med patientféreningen Svenska Diabetes
forbundet. Svenska Diabetesforbundet sitter med i
NDR:s styrgrupp och i expertgruppen for
barndiabetesvarden.

NDR samverkar med Nationella
programomradet fér endokrina sjukdomar
framst genom Nationella arbetsgruppen fér
diabetes (NAG-diabetes). NDRs registerhallare
ar med i NAG-diabetes och ordféranden i
NAG-diabetes armed iregistrets styrgrupp. NDR
hjalper till att identifiera gap och
forbattringsomraden och bidrar till en
forstaelse och férankring av den nya
kunskapsorganisationenidiabetesvarden.

| februari 2023 genomfordes det arliga
kvalitetsmotet for NDRs kontaktpersoner.
Métet var digitalt med ca 100 deltagare fran
nastan alla regioner. Motet som ar
aterkommande varje ar syftar till
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erfarenhetsutbyte och diskussioner om NDR,
dess anvandbarhet i diabetesvarden och
vardens resultat. Patienterna representerades
av Svenska Diabetesférbundet. Aven
representanter fran professionsféreningarna
och kunskapsstyrningen deltog.

Stod till forbattringsarbete

Under de senaste aren har NDR till exempel
deltagit i forbattringsprojekt i Region
Varmlands och Region Skanes primarvard. |
bada dessa regioner ar det medicinskt
ansvariga personer och verksamhetschefer
som varit malgruppen for utbildning.

| utbildningen ingar kunskap om
diabetessjukdomen och vikten att behandla
riskfaktorer och halsoekonomi. NDR star for
utbildning i forbattringskunskap samt hur
NDRs utdataverktyg fungerar och kan
anvandas i uppféljning och férbattringsarbete.
Deltagarna har haft workshop dar de fatt
prova pa att ta fram statistik fran sin egen
vardenhet.

Ett annat exempel pa hur NDR bidrar il
forbattringsarbete i varden ar Larande Natverk
for barndiabetesvarden. Sedan 2019 driver
NDR tillsammans med Registercentrum sydost
ett [arande natverk for diabetesteam fran
barndiabetesmottagningar i hela landet. |
natverket traffas teamen 3-4 ggr per termin




digitalt fér att dela erfarenheter och kunskaper
med varandra och fa hjalp och stoéd i sina
respektive forbattringsarbeten. Inom natverket
finns ett patientrad som ar med vid alla digitala
traffar och aven finns tillgangligt fér teamen vid
behov mellan de digitala traffarna. Syftet med
natverket ar att forbattra vard och
omhandertagande av barn och unga med
diabetes och deras familjer. Larande Natverk
har fortsatt under 2023 och planeras att
fortsatta aven kommande ar.

Diabetesenkaten finns pa
1177.se

NDR har i tidigare arsrapporter berattat om
Diabetesenkaten fér vuxna med diabetes.
Malet ar att Diabetesenkaten ska bidra till ett
battre besok pa diabetesmottagningen och
kunna anvandas som en del i uppféljningen av
diabetesvarden.

Fragorna handlar om hur personen med
diabetes mar och har det med sin diabetes
och hur personen upplever stddet fran
diabetesvarden. Den har anvants av
pilotenheter sedan flera ar tillbaka.

Nu finns enkaten upplagd i formulartjanst pa
1177 och alla vardenheter kan f4 tillgang till
den och anvanda den infér och under besoket.
Langre fram kommer NDR att skapa variabler
sa att svaren, som blir poang pa
frageomraden, ocksa ska ga att registrera i
NDR. Hor av er till NDR sa berattar vi hur ni
gar till vaga for att borja anvanda
Diabetesenkaten.
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Forskning

Under 2023 har 26 vetenskapliga artiklar
publicerats dar NDR-data haranvants. Forskning
padata fran NDR ar en viktig lank i kedjan dar ny
kunskap leder till forbattrad riskfaktorkontroll
med resultat som kan féljas upp och fa spridning
i varden. Manga forskargrupper anvander idag
NDR-data for att besvara kliniska
fragestallningar. Flera forskarstuderande
anvander data fran NDR i sina pagaende
avhandlingsarbeten. Det pagar
forskningssamarbete med forskare i Sverige,
med andra kvalitetsregister, inom flera olika
forskningsfaltoch aven medinternationella
forskargrupper. Se garna publikationslistan.som
finns i rapporten och pa NDRshemsida.




1 INLEDNING

1.1 Malnivaer i diabetesvarden och tolkning av rapporten

Arsrapporten fran NDR syftar till att utvardera
diabetesvarden i forhallande till Socialstyrelsens
nationella riktlinjer for diabetesvard och
nationella mal for barndiabetesvarden. Syftet ar
ocksa att belysa olika patientpopulationer,
behandlingar, undersékningar och dess
resultat. | arsrapporten redovisas graferna med
medelvarden och andelarmedfleraolika
malvardesnivaer.

Tabellerna och figurerna i arsrapporten ska ligga
till grund for diskussion om bra diabetesvard
och stimulera enheterna och regionerna atttitta
vidare palokalaoch mer detaljerade resultat i
Knappen. For primarvardeningarallapatienteri
allaédldrari underlagetférredovisningocharen
signalom viktenav attalla patienterskainkluderasi
NDR, aven de aldsta.

Socialstyrelsen satte malnivaer pa gruppniva for
vuxna med typ 1- och typ 2-diabetes fér fem olika
indikatorer ar 2017. Flera av malnivaerna ar
fortsatt mal att strava efter, men nar det galler
mal for glukoskontrollen kan vi idag sikta hogre.
Behandlingsmalen for den enskilde patienten ska
alltid individualiseras utifran personens
férutsattningar.

Indikator Il

HbA1c >70 mmol/mol Typ 1: <20%, Typ 2: <10%
Blodtryck <140/85 mmHg  [Typ 1: 290%, Typ 2: 265%
Fotundersokning* Typ 1: 295%, Typ 2: 299%

Ogonbottenundersdkning** [Typ 1: 298%, Typ 2: 296%
Icke-rokare Typ 1: 295%, Typ 2: 295%

* Senaste aret
** senaste tva aren for typ 1-diabetes, senaste tre
aren for typ 2-diabetes

Malnivaer, Socialstyrelsens riktlinjer fér
diabetesvarden, 2017.
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Svensk Forening for Diabetologi har tagit fram
skriften Mal och malséttningar fér svensk
diabetologi dar flera av kvalitetsmalen 2024
gar att félja i NDR. Skriften finns pa
webbplatsen www.dagensdiabetes.se

Tolkning av resultat i arsrapporten
Tolkning av datakraveroftainputfranflerahall och
detarmanga aspekter attta hansyntill. Att
redovisa data dppet, attkannatill sinaegna data
och fokusera pa forbattring ar grundstenari
forbattringsarbetet. | denna rapport visas data
utan nagra statistiska justeringar (tex for alder,
kon, diabetesduration och andra sjukdomar). Det
gorattmangaforklaringartill utfalletkan délja sig
i data. All tolkning av data kraver kunskap om
lokala férutsattningar, téackningsgrad,
registreringskvalitet och patientgruppernas
sammansattning. Da kan resultaten vara en
viktig grund for det egna kvalitetsarbetet.

Tolkning av resultaten

Nar resultaten av indikatorbaserade
jamfoérelser skall analyseras djupgaende i
ett utvarderingssyfte, bor foljande faktorer
beaktas:

« Hur bra ar indikatorn — fangas den
avsedda kvalitetsaspekten?

« Hur komplett ar rapporteringen av data?

. Ar registreringen av de anvéanda
variablerna likformig eller kan de paverkas
av lokala traditioner hos de som
rapporterar?

« Ar resultaten stabila dver tid eller resultat
av slump?

« Hur skiljer sig patienterna at vad galler
alder, diabetesduration, samsjuklighet,
andra aspekter pa sjukdomens
svarighetsgrad och férmagan att bidra till
sin egen vard.




1 INLEDNING

1.2 Den egna enhetens och regionens resultat 2023

Knappen

De indikatorer som visas i arsrapporten ar ett
urval och ar inte de enda matten som ar
intressanta och varda att félja. Resultat kan
ocksa studeras i Knappen dar olika malnivaer
och urval ocksa kan valjas pa flera indikatorer.
Genom att anvanda Knappen kan varden
identifiera riskgrupper och
forbattringsomraden och dessutom félja éver
tid hur det gar. Varje vardenhet och region har
tillgang till sina egnaresultat pa gruppniva och
jdmférande nationell statistik for den
aldersgrupp eller tidsperiod som valts. De som
arbetar pa en vardenhet har goda mojligheter
att forstad sina resultatoch identifiera mojliga
forbattringar med hjalp av de egna resultaten
och kunskapen om den egna verksamheten.

Vastra Gotaland E7g

Gotland |5

Kronoberg [k}

Vasternorriand il

Stockholm B3

Halland E53

Gavleborg EXS

Vastmanland g2

Jamtland CE]

Riket £

Vasterbotten ENi]

Kalmar |g4]

Ostergotiand )

Orebro 5]

Skéne k13

Sormland [kl
Norrbotten 5l
Warmland i}
Blekinge feirg
Uppsala [
Jonkoping edd

Dalarna jpk]

Exempel Knappen ndr.registercentrum.se
HbA1c <48, barnkliniker, typ 1, 0-10 ar, helar 2023.
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Profilen

PaNDRs hemsida finns ocksa en
sammanstallning att hAmta som visar
diabetesvardens resultat i en region, pa en
barnklinik, en medicinklinik, eller en
primarvardsenhet.

Typ 1 - Man och kvinnor ~
Indikator ;(‘;:rs'loberg ZRCIP;?
@ HbAlc<52 32% 35%
HbA1c > 70 13 % 14 %
® Bilodtryck 130/80 64 % 57 %
® Bilodtryck <140/85 75 % 72%
® (DL<25 67 % 62 %
@ Fysiskt inaktiva 5% 17 %
Rokare 9% 8 %
® Forekomst av albuminuri 10 % 13 %

Ogonbottenundersékning
@ enligt riktlinjer (utan tidigare 90 % 85 %
diabetesretinopati)

F_orekomst gv . 63% 61 %
diabetesretinopati
Y Fotundersdkning senaste 90 % 76 %

aret

Exempel fran Profilen nadr.registercentrum.se

Profilen som sammanstalliningen kallas
innehaller 12 nyckelindikatorer for
vuxendiabetesvarden och 7 for
barndiabetesvarden och resultaten visas i
jamforelse med riket for senaste kalenderaret.
Profilen bor inte ses som ett samlat matt pa
kvaliteten i diabetesvarden pa den enskilda
enheten utan som ett verktyg for analys,
larande och forbattringsarbete. Foér mer
detaljerad och standigt uppdaterad
redovisning hanvisar vi till Knappen. Vid varje
nyckelindikator finns en fargmarkering som
indikerar resultat i jamférelse med
riksgenomsnittet.




2 TACKNINGSGRAD OCH PREVALENS

2 Tackningsgrad och prevalens

2.1 Tackningsgrad

Socialstyrelsen gor aterkommande analyser av tackningsgraden for alla nationella kvalitetsregister och vill géra
analysen pa ett satt som blir jamforbart for olika kroniska sjukdomar. Senaste analysen visar att tackningsgraden
i NDR for vuxna med diabetes, 50-79 ar ar 85% jamfort med lakemedelsregistret. For barn med typ 1-diabetes
ar tackningsranden i NDR 98% jamfort med patientregistrets rapportering av ICD-kod E10. NDR véntar pa
uppdaterade analyser fran Socialstyrelsen. De senaste tackningsgradsanalyserna for bade barn och vuxna
finns publicerade i Arsrapport NDR 2020.

Ett alternativt satt att berdkna tédckningsgraden for NDR &r att ta alla personer som nagon gang registrerats i
NDR och som levde 2023-12-31 (n=637 831) och se hur manga av dessa som haft en registrering av ett besok i
diabetesvarden 2022-2023 (n=564 836). Detta ger en tackningsgrad pa 88%.

2.2 Prevalens av diabetes i Sverige

For att géra en berakning av prevalens, det vill sdga férekomsten av diabetes i Sverige, har data tagits fram fran
NDR pa alla unika individer i alla aldrar som nagon gang haft ett besdk i NDR 1996-2023 och som var vid liv
2023-12-31. Prevalensen utgors av hur stor andel dessa individer ar av hela befolkningen. Uppgift om Sveriges
befolkning har hamtats fran Statistiska Centralbyran, SCB. Denna analys ger en prevalens av diabetes i Sverige
pa 6% ar 2023, det vill sdga en 6kning jamfért med motsvarande analys ar 2019 da prevalensen var 5,6%.

Prevalens av diabetes, ar 2023.

Stockholm -
Halland 1
Uppsala 1
Vasterbotten
Vastra Gétaland -
Skane 1
Kronoberg 1
Riket 4
Joénkoping 1
-  Ostergétland -
g Blekinge 1
& Norrbotten 1
Jamtland 1
Gotland -
Orebro -
Vastmanland -
Sérmland 1
Vasternorrliand -
Gavleborg 1
Dalarna 1
Kalmar 1
Vérmland 1
0 1 2 3 4 5 6 7
Andel (%)

Befolkningsstatistik hdmtades fran SCB 2024-05-13.
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3 BARN OCH UNGDOMAR MED DIABETES

3. Barn och ungdomar med
diabetes

Det ar ett 6kande antal barn och unga (ej fyllda 18 ar) som registreras i
NDR. Den unga befolkningen i Sverige har dkat, men 2021 var
incidensen hogre an tidigare ar, detta ar dock en utveckling som vi inte
ser fortsatta ar 2022(Se kap 3.7). Da vi varje ar ser en viss efterslapning
i inrapportering av data har vi annu inte summerat incidensen for 2023.
Det ar ett lagt antal data pa barn- och ungdomar med typ 2 diabetes som
rapporteras till NDR och i denna arsrapport galler alla tabeller och figurer
forutom tabell 1 och figur 3-5 endast personer med diagnos typ 1-
diabetes i NDR. Det kravs att data pa minst 20 patienter finns rapporterat
for att mottagningens siffror ska visas. Denna arsrapport for 2023 kan
skilja nagot mot data i NDR:s statistikverktyg Knappen dar data
uppdateras varje manad.
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3 BARN OCH UNGDOMAR MED DIABETES

3.1 Antal patienter, aldrar och fordelning av diagnoser

Okningen som vi ser i NDR av antal inkluderade barn med diabetes fran ar 2000 till 2007 aterspeglar framfor allt
en mer heltackande rapportering till registret. Sedan 2007 kan vi rakna NDR som nastan heltackande vad galler
barn med typ 1-diabetes.

Figur 3. Antal patienter per ar. Samtliga diabetesdiagnoser &r inkluderade. Alder < 18 ar. Barnkliniker.

9000 1 8570
8000 A
7200
6951
70001 6897
5 6000 A
5
% 5000 -
o
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<
3000 -
2000 ~
1000 1
0+ - — — - —
O N D4 O X O O A D O VO N A W > v O 8 9 9 0O NOD D
S O " T OO O T NN XN NN NN NNN OO Q&
TESTTFTETETTTETSE S TS E S S S S S
Ar
Figur 4. Antal patienter fordelat pa fodelsear.
Samtliga diabetesdiagnoser och aldrar ar inkluderade. Barnkliniker, ar 2023.
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53 122
100 1 38 58 .
0.—l_l_l_l_l_l_l_l_l_l_l_l_l_l_l_l_l_l_l_l—

A @ 0 D 0
RS SR A
P D D P

® o
‘19‘19‘19'19'19’19‘19‘19‘1/‘19‘1/

Fodelsear
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3 BARN OCH UNGDOMAR MED DIABETES

Tabell 1: Antal patienter, medelalder, diabetesduration och kon. Barnkliniker

Antal Flickor (Antal (%)) Duration (medel (SD)) Alder (medel (SD))
2000 1621 782 (48.2) 4.48 (3.83) 11.81 (3.89)
2001 2622 1263 (48.2) 4.56 (3.90) 11.91 (3.93)
2002 3139 1495 (47.6) 4.61 (3.88) 12.01 (3.84)
2003 3976 1899 (47.8) 4.70 (3.85) 12.11 (3.85)
2004 5508 2629 (47.7) 4.79 (3.95) 12.26 (3.83)
2005 5381 2515 (46.7) 4.89 (4.03) 12.40 (3.80)
2006 6123 2854 (46.6) 4.95 (4.01) 12.52 (3.82)
2007 6864 3186 (46.4) 4.98 (4.01) 12.57 (3.85)
2008 6947 3229 (46.5) 5.07 (4.03) 12.69 (3.86)
2009 6989 3240 (46.4) 5.06 (4.01) 12.66 (3.95)
2010 6939 3241 (46.7) 5.02 (4.00) 12.55 (3.99)
2011 6897 3233 (46.9) 5.02 (3.98) 12.46 (4.02)
2012 6942 3259 (46.9) 5.00 (3.99) 12.38 (4.04)
2013 6951 3241 (46.6) 4.96 (3.97) 12.30 (4.05)
2014 7036 3309 (47.0) 4.98 (4.00) 12.27 (4.02)
2015 7200 3401 (47.2) 4.93 (3.97) 12.27 (4.00)
2016 7398 3452 (46.7) 4.93 (3.97) 12.32 (3.96)
2017 7526 3465 (46.0) 4.98 (3.94) 12.36 (3.93)
2018 7642 3547 (46.4) 5.04 (3.94) 12.38 (3.90)
2019 7798 3627 (46.5) 5.01 (3.94) 12.33 (3.94)
2020 7935 3714 (46.8) 5.00 (3.93) 12.34 (3.93)
2021 8189 3805 (46.5) 4.95 (3.95) 12.32 (3.97)
2022 8400 3850 (45.8) 4.96 (3.96) 12.25 (4.05)
2023 8529 3952 (46.3) 5.04 (3.93) 12.27 (4.03)

Figur 5. Fordelning av diabetesdiagnos.
Barnkliniker, ar 2023.

B Ty 1 (96.7%)

Typ 2 (1.8%)
. Annan specificerad diabetestyp (1.2%)
BB oxiar diabetestyp (0.3%)
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3 BARN OCH UNGDOMAR MED DIABETES

3.2 Glukoskontroll, HbA1c

Det nationella méalet for HbA1c hos barn och ungdomar &r < 48 mmol/mol och medel-HbA1c for alla personer
med typ 1-diabetes under 18 ar ar 51,5 mmol/mol ar 2023. Figur 6 visar arsmedelvardet for varje patient medan
Ovriga figurer visar varje patients senaste HbA1c per ar. Medelvardet fér HbA1c ar i princip oférandrat jamfort
med ar 2022, vilket &r lagre an alla tidigare ar. | de yngsta aldrarna ar det fa individer, varfor det inte gar att dra
nagra sakra slutsatser.

Figur 10 visar pa ett tydligt satt hur andelen med HbA1c> 70 mmol/mol kontinuerligt har minskat de senaste
aren och nu ar pa en stabilt lag nivd. Under samma period har andelen med god metabol kontroll 6kat.

| figur 12—18 presenteras resultat klinikvis. Resultaten visar att det finns en kvarstdende skillnad mellan kliniker
i landet och tydliggor vikten av att analysera resultaten pa den enskilda kliniken for att varden ska bli alltmer
jamilik.

Figur 21 och tabell 2 visar sambandet mellan 29 barnklinikers medel-HbA1c hos patienter med duration <2,0 ar

och klinikens totala medel-HbA1c. Figuren belyser vikten av tidig god metabol kontroll, da vi ser att kliniker med
lagt medel-HbA1c hos patienter med kort duration ocksa i manga fall har ett 1agt totalt medel-HbA1c.

Figur 6. Medelvarde for HbA1c (mmol/mol) berdaknat pa varje individs arsmedelvarde.
Barnkliniker, diabetes typ 1.

()]
o
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n
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53.0

51.5

Medel-HbA1c (mmol/mol)
(¢} an
N SN
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o

SN
[oe]

2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

= Alla Flickor Pojkar

HbA1c-varden vid diabetesduration < 3 manader har exkluderats
men om individen inte har diagnosdatum sa inkluderas HbA1c-véardet.
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Figur 7. Andel som uppnar olika HbA1c-nivaer uppdelat pa kon och alder. Barnkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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Alla Flickor  Pojkar Alla Flickor  Pojkar Alla Flickor  Pojkar
HbA1c-niva M <48 mmol/mol B 52-56 mmol/mol M 65-70 mmol/mol
M 49-51 mmol/mol 57-64 mmol/mol M > 70 mmol/mol
HbA1c-varden vid diabetesduration < 3 manader har exkluderats
men om individen inte har diagnosdatum sa inkluderas HbA1c-vardet.
Figur 8. Andel som uppnar olika HbA1c-nivaer uppdelat pa kén och alder
for patienter med diabetesduration < 2,0 ar. Barnkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
100 98| — - — — . — Y S— [ — Y T— — - —

Andel (%)

0-6 ar 7-11 ar | 12-17 ar

Alla Flickor  Pojkar Alla Flickor  Pojkar Alla Flickor  Pojkar

HbA1c-niva M <48 mmol/mol I 52-56 mmol/mol M 65-70 mmol/mol
M 49-51 mmol/mol 57-64 mmol/mol Ml > 70 mmol/mol

HbA1c-varden vid diabetesduration < 3 manader har exkluderats
men om individen inte har diagnosdatum sa inkluderas HbA1c-vardet.
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Figur 9. Medel-HbA1c (mmol/mol) i olika aldrar. Barnkliniker, diabetes typ 1.
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HbA1c-varden vid diabetesduration < 3 manader har exkluderats
men om individen inte har diagnosdatum sa inkluderas HbA1c-vardet.
Figur 10. Férdelning av HbA1c (mmol/mol) éver tid. Barnkliniker, diabetes typ 1.
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B <48 mmol/mol B 52-56 mmol/mol B 65-70 mmol/mol

HbATCc-niva ' 49.51 mmol/mol ' 57-64 mmol/mol M > 70 mmol/mol

HbA1c-varden vid diabetesduration < 3 manader har exkluderats
men om individen inte har diagnosdatum sa inkluderas HbA1c-vardet.
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Figur 11. Fordelning av HbA1c (mmol/mol) 6ver tid for patienter med diabetesduration < 2 ar.
Barnkliniker, diabetes typ 1.
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HbA1c-varden vid diabetesduration < 3 manader har exkluderats
men om individen inte har diagnosdatum s& inkluderas HbA1c-vardet.
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Lidkdping Barnklinik 4
Ornskéldsvik Barnklinik -
Uddevalla Barnklinik 4
Sundsvall Barnklinik 1
Skodvde Barnklinik 4
DSBUS Géteborg Barnklinik 4
Sachsska Barnklinik 1
Kungsbacka Barnklinik 1
Boras Barnklinik 1
Trollhattan Barnklinik
Vaxjo Barnklinik 1
Skelleftea Barnklinik
Kalmar Barnklinik 4

Umea Barnklinik 4

Visby Barnklinik 4

Orebro Barnklinik -
Riket 1

Linkdping Barnklinik 1
Hudiksvall Barnklinik 1
ALB Huddinge Barnklinik 1
Lule& Barnklinik 1
Halmstad Barnklinik 4
Barndiabetes SUS Lund 1
Nykoping Barnklinik 1
Jonkdping Barnklinik 1
Ostersund Barnklinik -
Gavle Barnklinik

ALB Solna Barnklinik 1
Gallivare Barnklinik 1
Norrképing Barnklinik 1
Kristianstad Barnklinik 4
Vasteras Barnklinik 1
Uppsala Barnklinik 1
Ystad Barnklinik 1
Vastervik Barnklinik 1
Karlstad Barnklinik 1
Barndiabetes SUS Malma 1
Helsingborg Barnklinik
Eskilstuna Barnklinik 1
Falun Barnklinik 4

Karlskrona Barnklinik
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Figur 12. Fordelning av HbA1c (mmol/mol) per vardenhet.
Barnkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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B <42 mmol/mol M 52-56 mmol/mol M > 70 mmol/mol
HbA1c-niva M 42-48 mmol/mol 57-64 mmol/mol
B 49-51 mmol/mol B 65-70 mmol/mol

HbA1c-varden vid diabetesduration < 3 manader har exkluderats
men om individen inte har diagnosdatum sa inkluderas HbA1c-vardet.
Vardenheter med farre an 20 patienter har exkluderats.
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Lidk6éping Barnklinik
Luled Barnklinik 1
Trollhattan Barnklinik 1
Skovde Barnklinik 1
Gavle Barnklinik 1
Uddevalla Barnklinik
DSBUS Géteborg Barnklinik 4
Sundsvall Barnklinik 1
Halmstad Barnklinik
Sachsska Barnklinik 1
Umea Barnklinik 1
Skellefted Barnklinik 1
Orebro Barnklinik
Linkdping Barnklinik 4
Boras Barnklinik

Riket -

Vasteras Barnklinik 1
ALB Huddinge Barnklinik 1
Barndiabetes SUS Lund 1
Jonkoping Barnklinik 1
Ostersund Barnklinik 1
ALB Solna Barnklinik 1
Vaxjo Barnklinik 1

Falun Barnklinik 1
Helsingborg Barnklinik 4
Uppsala Barnklinik 1
Karlskrona Barnklinik 1
Norrkdping Barnklinik
Karlstad Barnklinik 1
Kristianstad Barnklinik 1
Barndiabetes SUS Malmé -

Figur 13. Fordelning av HbA1c (mmol/mol) per vardenhet for patienter med
diabetesduration < 2 ar. Barnkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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B <42 mmol/mol [ 52-56 mmol/mol
HbA1c-niva I 42-48 mmol/mol 57-64 mmol/mol
M 49-51 mmol/mol M > 65 mmol/mol

HbA1c-varden vid diabetesduration < 3 manader har exkluderats

0

men om individen inte har diagnosdatum sa inkluderas HbA1c-vardet.
Vardenheter med farre an 20 patienter har exkluderats.
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Lidkdping Barnklinik 4
Ornskéldsvik Barnklinik -
Uddevalla Barnklinik 4
Skévde Barnklinik 4
Sundsvall Barnklinik 1
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Figur 14. Medel-HbA1c per vardenhet. Barnkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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HbA1c-varden vid diabetesduration < 3 manader har exkluderats
men om individen inte har diagnosdatum sa inkluderas HbA1c-vardet.
Vardenheter med farre an 20 patienter har exkluderats.
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HbA1c-varden vid diabetesduration < 3 manader har exkluderats
men om individen inte har diagnosdatum sa inkluderas HbA1c-vardet.
Vardenheter med farre an 20 patienter har exkluderats.
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Figur 16. Andel som uppnar HbA1c < 52 mmol/mol per vardenhet.
Barnkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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Figur 17. Andel som uppnar HbA1c < 48 mmol/mol per vardenhet.
Barnkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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Figur 18. Medelvérde per vardenhet av individers standardavvikelse av medelglukos
i CGM senaste 2 veckorna. Barnkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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Vardenheter med farre an 20 patienter har exkluderats.
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Antal patienter

Figur 19. Fordelning av andel av tiden med glukosvérde inom intervallet
4-8 mmol/l (Time In Target). Barnkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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Figur 20. Fordelning av medelglukos per vardenhet. Barnkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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Medel-HbA1c
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Figur 21. Medel-HbA1c per klinik mot klinikens medel-HbA1c for patienter med
diabetesduration < 2,0 ar. Barnkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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HbA1c-varden vid diabetesduration < 3 manader har exkluderats
men om individen inte har diagnosdatum sa inkluderas HbA1c-vardet.
Vardenheter med farre &n 20 patienter har exkluderats.
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Tabell 2: Medel-HbA1c per klinik mot klinikens medel-HbA1c for patienter med diabetesduration < 2,0 ar. Barnkliniker,
diabetes typ 1, ar 2023.

ID Vardenhet Antal Medel-HbA1c Antal Medel-HbA1c
1 Lidképing Barnklinik 21 44,6 83 45,7
2 Skdvde Barnklinik 39 447 143 48,4
3 Uddevalla Barnklinik 27 45,1 115 48,1
4  Trollhattan Barnklinik 27 45,1 142 49,8
5 Sachsska Barnklinik 101 454 486 49,2
6 DSBUS Goéteborg Barnklinik 132 457 572 49,2
7 Lulea Barnklinik 25 46,0 138 534
8 Sundsvall Barnklinik 28 46,2 139 48,8
9 Umea Barnklinik 33 47,0 159 50,8
10 Halmstad Barnklinik 47 47,2 192 52,3
11 Gavle Barnklinik 24 47,7 136 53,0
12 Orebro Barnklinik 57 47,8 258 51,2
13 ALB Huddinge Barnklinik 55 48,2 340 52,5
14 Boras Barnklinik 63 48,2 269 50,5
15 Jonkoping Barnklinik 64 48,4 318 52,1
16  Skelleftea Barnklinik 20 48,5 80 50,1
17 Vaxjo Barnklinik 36 48,7 159 50,6
18 Linkoping Barnklinik 23 48,8 225 52,0
19 Vasteras Barnklinik 49 49,5 232 54,2
20 Barndiabetes SUS Lund 61 49,5 268 52,0
21 ALB Solna Barnklinik 180 49,9 826 54,2
22 Falun Barnklinik 57 49,9 241 54,4
23 Helsingborg Barnklinik 33 50,0 245 53,7
24  Ostersund Barnklinik 24 50,5 93 52,5
25 Norrkoping Barnklinik 24 50,8 136 53,2
26 Karlskrona Barnklinik 23 50,9 127 54,4
27 Uppsala Barnklinik 66 51,3 298 54,2
28 Karlstad Barnklinik 36 51,5 234 52,5
29 Kiristianstad Barnklinik 21 51,8 161 53,1
30 Barndiabetes SUS Malmé 49 53,5 296 54,7
Riket 1572 48,4 7965 52,0

HbA1c-varden vid diabetesduration < 3 manader har exkluderats men om
individen inte har diagnosdatum sa inkluderas HbA1c-vardet.
Vardenheter med farre an 20 patienter har exkluderats.
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3.2.1 Insulinpump och kontinuerlig glukosmétning (CGM)

Andel barn och ungdomar med insulinpump och kontinuerlig glukosmatning fortsatter att 6ka. | figur 22 beréknas
andel med pump hos alla individer med typ 1-diabetes dar data pa metod att ge insulin har dokumenterats i
registret. | figur 23 visas fordelning av penna och olika typer av pumpar hos alla personer under 18 ar med
typ 1-diabetes. Figur 24 visar motsvarande siffror, men uppdelade pa vardenhet. Figur 25 visar att nastan alla
personer under 18 ar med typ 1-diabetes har kontinuerlig glukosmatning.

Figur 22. Andel med insulinpump i olika aldrar. Barnkliniker, diabetes typ 1.
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Figur 23. Andel med insulinpenna eller olika typer av insulinpump i olika aldrar.
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Figur 24. Andel med insulinpenna eller olika typer av insulinpump per vardenhet.
Barnkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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Vardenheter med farre an 20 patienter har exkluderats.
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Figur 25. Andel med kontinuerlig glukosmatning (CGM) i olika aldrar.
Barnkliniker, diabetes typ 1.
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3.3 Komplikationsscreening
3.3.1 Kontroll av blodtryck och albuminuri

Enligt vardprogrammet skall blodtryck och utséndring av albumin i urinen kontrolleras arligen fran 10 ars alder.
Figur 26 och 27 visar att kvalitetsmalet att minst 80% av patienterna skall kontrolleras arligen inte uppnas. Det
ar oklart om en lag screeningfrekvens beror pa att varden inte registreras i NDR eller om arliga kontroller inte
genomfors. Screening for komplikationer ar ett viktigt omrade som behdver férbattras. | figur 26—27 ar namnaren
alla patienter som ar 10 ar och aldre och har typ 1-diabetes. Figur 26 baseras pa de patienter som antingen har
ett varde pa variabeln albuminuri eller pa U-albumin/kreatinin och namnaren ar alla patienter som ar 10 ar och
aldre och har typ 1-diabetes.

Figur 26. Andel som kontrollerat blodtryck i olika aldrar.
Barnkliniker, diabetes typ 1.
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Figur 27. Andel som kontrollerat blodtryck per klinik. Alder 10-17 ar.
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Figur 28. Andel som kontrollerats fér albuminuri i olika aldrar.
Barnkliniker, diabetes typ 1.
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Tabell 3: Undersdkning av njurpaverkan med albumin/kreatinin-kvot (ACR). Aldersgrupp 10-17 ar. Barnkliniker,
diabetes typ 1.

Antal Andel (%) Antal Andel (%) Antal Andel (%)

Antal patienter 10-17 ar 6012 6105 6157
Antal/andel patienter med ACR 2650 44 1 3367 55.2 3386 55.0
<3.5 mg/mmol 2540 95.8 3183 94.5 3186 94 1
3.5-25 mg/mmol 101 3.8 165 4.9 171 5.1
>25 mg/mmol 9 0.3 19 0.6 29 0.9

Tabell 4: Andel patienter med albuminuridiagnos. Aldersgrupp 10-17 ar. Barnkliniker, diabetes typ 1.

Antal Andel (%) Antal Andel (%) Antal Andel (%)

Antal patienter 10-17 ar 6012 6105 6157

Antal/andel patienter med varde 1803 30.0 2873 47 1 2647 43.0
Nej 1764 97.8 2773 96.5 2544 96.1
Normaliserat varde 6 0.3 12 0.4 12 0.5
Mikroalbuminuri 28 1.6 70 2.4 77 2.9
Makroalbuminuri 5 0.3 18 0.6 14 0.5
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3.3.2 Undersokning av 6gonbotten

Ogonbottenfotografering startar rutinmassigt efter 2 ars diabetesduration, tidigast vid 10 &rs alder och upprepas
vartannat ar. Vid patologiska fynd sker tatare undersokningar.

Figur 29. Andel med kontroll av 6gonbottenstatus* fordelat pa alder hos patienter
med duration 2 2,0 ar. Barnkliniker, diabetes typ 1.
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Figur 30. Andel med diabetesretinopati, fordelat pa alder. Barnkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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Figur 31. Andel med diabetesretinopati i aldersgruppen 10-17 ar, fordelat pa diabetesduration.

Barnkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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Siffrorna under varje stapel i figuren ar totalantalet i gruppen.
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3.4 Levnadsvanor

Enligt BLF:s vardprogram fér barn och ungdomar med diabetes i Sverige ska ungdomar med diabetes tillfragas
om rékning fran 13 ars alder. Data baseras pa vad ungdomarna svarat pa fragan om rékning vid bestket pa
diabetesmottagningen. P& gruppniva har de som roker ett signifikant hdgre medel-HbA1c an icke-rokarna. De
som i figur 32 redovisas som rokare innefattar alla som roker oavsett om de uppgivit att de roker dagligen, ibland
eller att de slutat roka under innevarande ar. Namnaren ar alla individer 13—17 ar, med typ 1-diabetes dar det
finns varde pa rokvanor. Foér 2023 finns data pa drygt 75% av ungdomar med diabetes 13-17 ar avseende
rokvanor. Det finns en svag trend att andelen rokare minskat de senare aren. WHO:s mal for fysisk aktivitet ar
sammanlagt minst 60 minuter per dag, 7 dagar i veckan. Av figur 33 framgar att det &r en diskrepans mellan
flickor och pojkar, dar pojkar oftare rapporteras uppna malet. Denna kénsskillnad har rapporterats under flera ar
och motsvarar ganska val hur siffrorna ser ut i den aldersgruppen i Sverige. Det ar 30% av ungdomar 10-17 ar
med typ 1-diabetes som har dvervikt eller obesitas.

Figur 32. Andel rokare i olika aldrar. Barnkliniker, diabetes typ 1.
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Tabell 5: Rokning och medel-HbA1c (mmol/mol) i aldersgruppen 13-17 ar. Barnkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.

Rokvanor Antal Medel-HbA1c (KI)

Rokerej 3296  52.7 (52.4 - 53.1)
Roker 63  63.7 (59.6 - 67.8)
Bortfall 1108  53.5(52.8 - 54.1)
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Figur 33. Andel barn med minst 60 minuters fysisk aktivitet per dag 7 dagar i veckan.
Uppdelat pa alder och kon. Barnkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.

19.4
17.5

151 14.0

101

|

s ——
10-12 13-15 16-17 10-17
Alder

O Flickor [ Pojkar

Figur 34. Férdelning av HbA1c uppdelat pa grad av fysisk aktivitet. Alder 5-17 ar.
Barnkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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Figur 35. Andel normalvikt, 6vervikt och obesitas uppdelat pa alder. Barnkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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Figur 36. Andel med normalvikt, vervikt och fetma uppdelat pa grad av fysisk aktivitet. Alder 5-17 ar.
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3.5 Hypoglykemi och ketoacidos

Tabell 6: Antal och andel patienter som har haft svar hypoglykemi med medvetsloshet med eller utan kramp.
Barnkliniker, diabetes typ 1.

Ar  Antal patienter Antal patienter med hypoglykemi Andel (%) Totalt antal hypoglykemier

2022 8148 185 2,3 235
2023 8233 154 1,9 210

Tabell 7: Antal och andel patienter som har haft diabetesketoacidos (DKA, pH <7.3). Barnkliniker, diabetes typ 1.

Ar Antal patienter Antal patienter med DKA Andel (%) Totalt antal tilfallen

2022 8148 69 0,8 78
2023 8233 121 1,5 144

3.6 Konsskillnader
Figur 37. Pojkar och flickor 13-17 ar. Kliniska karaktaristika. Barnkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.

Antal pojkar: Antal flickor:
Medel-HbA1c: 2512 2174 Medel-HbA1c:
524 53.2
Andel pumpar: Andel pumpar:
75.4% 80.4%
Andel hypoglykemier: Andel hypoglykemier:
2.2% 1.7%
Andel ketoacidos: Andel ketoacidos:
1.5% 1.7%
Andel Rokare: Andel Rokare:
1.9% 2.0%
Andel normalviktiga: Andel normalviktiga:
70.4% 60.4%

Andel fysiskt aktiva
3-7 dagar i veckan*: 61.7%

Andel fysiskt aktiva
3-7 dagar i veckan*: 72.6%

Andel fysiskt aktiva
6-7 dagar i veckan*: 27.2%

Andel fysiskt aktiva
6-7 dagar i veckan*: 16.8%

HbA1c-varden vid diabetesduration < 3 manader har exkluderats.
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3.7 Nyinsjuknade

Det ar ofta en efterslapning i registreringen av nyinsjuknade och darfor redovisas inte ar 2023 i figur 38. Uppgift
om antal nyinsjuknade per ar finns i tabell 9, men det ar majligt att rapporteringen till NDR for 2023 inte ar
fullstandig annu.

Figur 38. Incidens uppdelat pa kon. Barnkliniker, diabetes typ 1.
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Uppgift om Sveriges befolkningsméangd i aldrarna 0-17 ar ar hamtade fran SCB.
Tabell 8: Insjuknade i diabetes. Barnkliniker, diabetes typ 1.
0-4 ar 5-9 ar 10-17 ar 0-17 ar
2019 Alla \ 199 33,1 \ 473 49,5\ 321 51,4\ 993 45,5
Pojkar ‘ 121 39,1 ‘ 264 53,7 ‘ 149 46,4 ‘ 534 47,6
FIiCkor‘ 78 26,7 ‘ 209 45,1 ‘ 172 56,7 ‘ 459 43,4
2020 Alla \ 165 27,7\ 509 52,3\ 286 46,1 \ 960 43,8
Pojkar ‘ 97 31,7 ‘ 286 57,0 ‘ 151 47,3 ‘ 534 47,4
Flickor ‘ 68 23,5 ‘ 223 47,2 ‘ 135 449 ‘ 426 40,1
Alla ‘ 217 36,9 ‘ 527 53,4 ‘ 318 51,0 ‘ 1062 48,3
2021
Pojkar ‘ 129 42,7 ‘ 310 61,1 ‘ 165 51,4 ‘ 604 53,4
Flickor | 88 308 | 217 454 | 153 50,6 | 458 42,9
0022 Alla \ 223 38,7 \ 480 48,1 \ 302 48,6 \ 1005 45,8
Pojkar ‘ 130 43,9 ‘ 293 57,1 ‘ 151 47,2 ‘ 574 50,8
FIiCkor‘ 93 33,2 ‘ 187 38,6 ‘ 151 50,1 ‘ 431 40,4
Alla | 147 | 388 | 249 | 784
2023 -
Pojkar | 89 | 226 | 121 | 436
FIickor‘ 58 ‘ 162 ‘ 128 ‘ 348

*Antal insjuknade per 100 000 inv. Uppgift om Sveriges befolkningsmangd ar hdmtade fran SCB.
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Tabell 9: Medel-HbA1c (mmol/mol) vid diagnos. Barnkliniker, diabetes typ 1.

0-4 ar 5-9 ar 10-17 ar
2019 Antal | 166 | 279 | 389 | 834
Medelvérde (KI) | 79.8 (77.1-825) | 94.1(91.4-96.8) | 102.2(99.3-105.1) | 95.0 (93.2 - 96.8)
2020 Antal | 160 | 274 | 467 | 901
Medelvarde (KI) | 82.7 (79.3 - 86.0) | 95.2 (92.4 - 98.0) | 104.4 (101.7 - 107.1) | 97.7 (95.9 - 99.6)
2021 Antal | 202 | 293 | 474 | 969
Medelvarde (K1) | 84.4 (81.5-87.3) | 96.8 (94.1-99.5) | 103.4 (100.8 - 106.1) | 97.5 (95.7 - 99.2)
2022 Antal | 204 | 273 | 435 | 912
Medelvarde (K1) | 83.0 (80.4 - 85.5) | 95.8 (92.8-98.8) | 105.4 (102.8 - 108.0) | 97.5 (95.8 - 99.3)
2023 Antal | 127 | 224 | 345 | 696

Medelvarde (KI) | 82.3 (79.1-85.6) | 98.7 (95.6 - 101.7) | 103.5 (100.5 - 106.5) | 98.1 (96.1 - 100.1)

3.8 Metabol acidos

Metabol acidos (diabetesketoacidos, DKA) definieras som pH <7.30. Ar 2023 hade drygt 27% av barn och
ungdomar metabol acidos vid diagos och andelen med mer uttalad metabol acidos har 6kat nagot jamfort med
tidigare ar. Orsaker till 6kningen behdver analyseras vidare.

Figur 39. Andel med metabol acidos vid diagnos. Barnkliniker, diabetes typ 1.
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Figur 40. Andel med DKA (pH<7,30) vid diagnos i olika aldersgrupper. Barnkliniker, diabetes typ 1.
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Tabell 10: Antal patienter med DKA (pH < 7.3) vid diagnos. Barnkliniker, diabetes typ 1.

Diagnosar Alder Antal patienter Antal pH Antal pH<7.3 Andel (%)pH<7.3

0-1 ar 58 47 24 51.1
2019 2-4 ar 143 117 9 7.7
5-9 ar 321 284 40 14.1
10-14 ar 340 276 75 27.2
15-17 ar 132 92 28 30.4
0-17 &r 994 816 176 21.6
0-1 ar 38 37 15 40.5
2020 2-4 ar 129 123 19 15.4
5-9 ar 286 267 50 18.7
10-14 ar 372 342 112 32.7
15-17 ar 137 117 36 30.8
0-17 &r 962 886 232 26.2
0-1 ar 48 47 20 42.6
2021 2-4 ar 169 161 31 19.3
5-9 ar 318 299 66 221
10-14 ar 370 332 108 32.5
15-17 ar 157 125 37 29.6
0-17 ar 1062 964 262 27.2
0-1 ar 60 55 25 45.5
2022 2-4 ar 167 154 33 214
5-9 ar 302 273 50 18.3
10-14 ar 352 318 113 35.5
15-17 ar 128 109 25 229
0-17 ar 1009 909 246 271
0-1 ar 36 28 13 46.4
2023 2-4 ar 112 100 16 16.0
5-9 ar 249 226 57 25.2
10-14 ar 275 240 68 28.3
15-17 ar 113 97 34 35.1
0-17 ar 785 691 188 27.2
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4. Unga med diabetes, 15-30 ar

Vi kan med gladje konstatera att detta kapitel om unga med diabetes har
varit uppskattat. Det belyser ojamlik vard i en grupp som inte alltid har en
egen stark rost och som dessutom hamnar i en skarv mellan barn- och
vuxendiabetesvarden. Blodsockerkontrollen ar central i diabetesvarden
aven for unga med diabetes, men det betyder inte att det ar det enda som
ar viktigt. Nationella arbetsgruppen for diabetes (NAG diabetes) kommer
hdsten 2024 lansera ett nationellt kliniskt kunskapsstod for transisionsvard
for unga personer med typ 1-diabetes. Forhoppningen ar att det kan leda
till uppstart av olika kvalitetsprojekt for att férbattra varden fér denna grupp.
NAG diabetes kommer framover ocksa satta fokus pa unga personer med
typ 2-diabetes. Unga med typ 2-diabetes ar en liten grupp, men med hog
risk for komplikationer. Dessa personer behoéver sjalvklart fa en sa bra vard
och ett sa bra stdd som mdjligt. | dag finns det bade lokala och regionala
skillnader hur varden for unga personer med typ 2-diabetes ser ut, dar en
del foljs pa medicinkliniker och en del i primarvarden.
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4.1 Blodsockerkontroll hos unga med typ 1-diabetes, 15-30 ar

Blodsockerkontrollen ar central i diabetesvarden sarskilt fér unga som ska leva lange med diabetes. Medel-
HbA1c stiger i aldrarna 19-23 ar &ven om det ar lagre medelvarde 2023 jamfort med 2021 och 2022. Det ar
intressant att se hur det ser ut i regionerna om man jamfér medel-HbA1c i aldrarna 15-17 ar, 18-22 ar och 23-30
ar. Det finns manga forklaringar till sifforna, men det satter fokus pa en skarv nar patienten gar fran barn- till
vuxenklinik. Grupperna &r i vissa fall sma, vilket syns i de stora spridningsmatten i figurerna, men det bidrar till
att synliggéra denna patientgrupp i diabetesvarden. Férdelningen av HbA1c-nivaer per region pa barnkliniker
respektive vuxenkliniker har fatt nya intervaller. | &r definierar vi gruppen med hogt HbA1c som de med HbA1c
o6ver 65 mmol/mol, da det ar ett alldeles for hogt och mycket riskfyllt HbA1c i denna unga aldersgrupp.

Figur 41. Medel-HbA1c (mmol/mol) i olika aldrar. Diabetes typ 1.
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HbA1c-varden vid diabetesduration < 3 manader har exkluderats.

46 | NATIONELLA DIABETESREGISTRET — ARSRAPPORT 2023




4 UNGA MED DIABETES, 15-30 AR

Gotland

Vastra Gotaland

Kalmar

Orebro

Kronoberg

Stockholm

Jonkoping

Vasternorrland

Varmland

Jamtland

Ostergétland

Blekinge

Uppsala

Vasterbotten

Vastmanland

Skane

Norrbotten

Halland

Soérmland

Dalarna

Gavleborg

Figur 42. Medel-HbA1c per region i olika aldrar.
Barnkliniker och medicinkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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HbA1c-varden vid diabetesduration < 3 manader har exkluderats for 15-17 aringar.
Grupper med farre an 20 patienter har exkluderats.
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Figur 43. Fordelning av HbA1c per region i olika aldrar.
Barnkliniker och medicinkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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HbA1c-varden vid diabetesduration < 3 manader har exkluderats for 15-17 aringar.
Siffrorna inom parentes anger totalantalet i respektive aldersgrupp. Grupper med for fa patienter har exkluderats.
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4.2 Unga med typ 2-diabetes, 15-30 ar

Unga med typ 2-diabetes ar en grupp med hég metabol risk och har spelar blodsocker, blodtryck, blodfetter
och obesitas stor roll. Tabellen visar att denna unga grupp finns och hur det ser ut for gruppen pa barnkliniker
(15—17 ar) och for grupperna pa medicinkliniker respektive i primarvarden (18-30 ar) nar det galler riskfaktorer

och behandling.

Tabell 11: Unga med diabetes typ 2 som behandlas vid barnkliniker, medicinkliniker och i primarvard, ar 2023.

Diabetes typ 2,
barnklinik, alder
15-17 ar

Diabetes typ 2,

medicinklinik,
alder 18-30 ar

Diabetes typ 2,
primarvard, alder
18-30 ar

Antal 112 193 1894
Medel-HbA1c (mmol/mol) (SD) 47.2 (15.5) 63.6 (24.4) 51.8 (17.8)
Medel-blodtryck systoliskt (mmHg) (SD) 120.5 (12.1) 121.6 (13.3) 123.3 (13.5)
Medel-BMI (SD) 35.5(7.0) 32.2 (8.3) 35.7 (11.8)
Blodtryckssankande lakemedel (andel %) 17.5 19.9
Lipidsankande lakemedel (andel %) 223 27.4
Glukossankande lakemedel (andel %) 89.8 93.6 88.1
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5. Vuxna med diabetes

Vuxna med diabetes har sina regelbundna diabeteskontroller i
primarvarden eller pa medicinkliniker med besdk hos bade
diabetessjukskoterska och lakare. Alla som ar med i arsrapporten har haft
minst ett besok for sin diabetes under 2023. Idag kommer ca 90% av all
data in till NDR via nagon typ av direktdverforing. | arsrapporten bygger
alla grafer och tabeller pa data fran ar 2023 om inget annat anges. For
primarvarden rapporteras samtliga patienter med diabetes. Bland dessa
har 98% klassats kliniskt som typ 2-diabetes. Patienterna i primarvarden
betraktas darfor i arsrapporten som motsvarande patienter med typ 2-
diabetes. Resultaten for medicinklinikerna redovisas med uppdelning
enligt klinisk klassificering i typ 1-diabetes

(inklusive patienter med latent autoimmun diabetes hos vuxna, LADA) och
typ 2-diabetes, som tillsammans utgor 97% av samtliga diabetespatienter
pa medicinklinikerna.
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5.1 Antal registrerade patienter och aldersfordelning

Antal patienter med diabetes som ar med i NDR fortsatter att oka. Okningen vi ser dver tid fran starten1996 fram
till ca 2018 avspeglar inte en 6kning av forekomsten av diabetes i Sverige utan framst en 6kad rapporteringsgrad.
Hacket i kurvan 2020 orsakades av hur pandemin paverkade personer med diabetes och diabetesvarden,
men redan 2021 hade antalet registrerade patienter 6kat igen. Vi ser en fortsatt 6kning av antalet registrerade
patienter bade 2022 och 2023 och detta kan vara en 6kad rapporteringsgrad, men kan ocksa till viss del sta for
en Okad prevalens av diabetes.

Figur 44. Antal deltagande patienter per ar 1996 - 2023.
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Tabell 12: Antal patienter, medelalder, diabetesduration och kén. Primarvard

Ar | Antal  Alder (medel (SD)) Duration (medel (SD)) Kvinnor (Antal (%))

1996 | 10908 | 68.3 (12.1) 8.8 (8.5) 5252 (48.1)
1997 | 10615 | 67.3 (13.1) 9.4 (9.1) 5144 (48.5)
1998 | 11833 | 68.2 (12.2) 9.0 (8.5) 5741 (48.5)
1999 | 14081 | 68.5 (12.0) 8.8 (8.3) 6599 (46.9)
2000 | 17509 | 68.3 (12.3) 8.4 (8.9) 8408 (48.0)
2001 | 25925 | 67.9 (12.3) 8.2 (8.8) 12413 (47.9)
2002 | 38258 | 68.1 (12.1) 8.5 (8.9) 17895 (46.8)
2003 | 50349 | 67.6 (12.0) 8.2 (8.7) 23199 (46.1)
2004 | 69604 | 67.6 (11.8) 8.0 (8.3) 32067 (46.1)
2005 | 90746 | 67.5 (11.8) 8.1(8.3) 41690 (45.9)
2006 | 115760 | 67.6 (11.7) 8.2 (8.3) 52519 (45.4)
2007 | 143971 | 67.4 (11.8) 8.2 (8.3) 64824 (45.0)
2008 | 180913 | 67.4 (11.8) 8.2 (8.3) 81122 (44.8)
2009 | 219186 | 67.4 (11.9) 8.2 (8.4) 97769 (44.6)
2010 | 259144 | 67.5 (12.1) 8.3 (8.5) 115420 (44.5)
2011 | 285296 | 67.7 (12.1) 8.5 (8.5) 126105 (44.2)
2012 | 296485 | 67.8 (12.0) 8.8 (8.5) 129825 (43.8)
2013 | 306860 | 67.9 (12.0) 9.1 (8.5 132878 (43.3)
2014 | 323269 | 68.1 (11.9) 9.3 (8.4) 139033 (43.0)
2015 | 341199 | 68.2 (11.9) 9.4 (8.4) 145650 (42.7)
2016 | 359627 | 68.3 (12.0) 9.5 (8.4) 152664 (42.5)
2017 | 379289 | 68.4 (12.0) 9.6 (8.4) 160523 (42.3)
2018 | 395419 | 68.5 (12.1) 9.8 (8.4) 166654 (42.1)
2019 | 400331 | 68.5 (12.1) 9.9 (8.4) 167989 (42.0)
2020 | 377224 | 68.3 (12.3) 10.0 (8.5) 156786 (41.6)
2021 | 402238 | 68.5 (12.4) 10.1 (8.6) 168371 (41.9)
2022 | 425197 | 68.7 (12.4) 10.3 (8.6) 178025 (41.9)
2023 | 435163 | 68.8 (12.5) 105 (8.6) 181997 (41.8)

Figur 45. Aldersférdelning. Primérvarden, ar 2023.
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Figur 46. Antal registrerade patienter per region ar 2023
jamfort med 2022. Primarvarden.
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Tabell 13: Antal patienter, medelalder, diabetesduration och kén. Medicinkliniker, diabetes typ 1

Ar  Antal Alder (medel (SD)) Duration (medel (SD)) Kvinnor (Antal (%))

1996 | 5399 | 41.7 (13.2) 19.9 (12.5) 2425 (44.9)
1997 | 7024 | 41.2 (13.2) 19.8 (12.6) 3193 (45.5)
1998 | 6973 | 41.6 (13.2) 20.0 (12.7) 3172 (45.5)
1999 | 8643 | 42.4 (13.4) 20.9 (12.9) 3914 (45.3)
2000 | 9300 | 43.0 (13.5) 21.0 (13.0) 4115 (44.2)
2001 | 12179 | 43.4 (13.8) 21.3 (13.3) 5410 (44.4)
2002 | 13664 | 44.1 (14.1) 216 (13.5) 6028 (44.1)
2003 | 17185 | 44.4 (14.4) 21.9 (13.8) 7685 (44.7)
2004 | 20290 | 44.8 (14.6) 22.0 (14.0) 8975 (44.2)
2005 | 22779 | 45.3 (14.8) 226 (14.2) 10181 (44.7)
2006 | 24564 | 45.6 (15.0) 22.7 (14.4) 11004 (44.8)
2007 | 26242 | 45.6 (15.3) 22.9 (14.5) 11688 (44.5)
2008 | 28632 | 45.6 (15.4) 22.9 (14.6) 12754 (44.5)
2009 | 30061 | 45.7 (15.7) 22.9 (14.7) 13368 (44.5)
2010 | 30643 | 45.7 (16.0) 23.0 (14.8) 13592 (44.4)
2011 | 34166 | 45.5 (16.3) 23.0 (14.9) 14940 (43.7)
2012 | 35629 | 45.5 (16.5) 231 (15.0) 15640 (43.9)
2013 | 37176 | 45.7 (16.7) 23.3(15.2) 16371 (44.0)
2014 | 39495 | 46.0 (16.8) 235 (15.2) 17432 (44.1)
2015 | 40516 | 46.4 (17.0) 23.7 (15.4) 17946 (44.3)
2016 | 43318 | 46.5 (17.1) 23.8 (15.4) 19341 (44.6)
2017 | 45742 | 46.9 (17.3) 24.0 (15.5) 20293 (44.4)
2018 | 47220 | 471 (17.4) 241 (15.6) 20911 (44.3)
2019 | 48741 | 47.5 (17.6) 243 (15.7) 21534 (44.2)
2020 | 46693 | 47.7 (17.7) 24 4 (15.8) 20558 (44.0)
2021 | 49052 | 48.0 (17.9) 246 (15.9) 21742 (44.3)
2022 | 50347 | 48.2 (18.0) 24.9 (15.9) 22251 (44.2)
2023 | 52455 | 485 (18.2) 25.1 (16.0) 23171 (44.2)

Figur 47. Aldersférdelning. Medicinkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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Figur 48. Antal registrerade patienter per region ar 2023
jamfort med 2022. Medicinkliniker, diabetes typ 1.
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Tabell 14: Antal patienter, medelalder, diabetesduration och kén. Medicinkliniker, diabetes typ 2

Ar  Antal Alder (medel (SD)) Duration (medel (SD)) Kvinnor (Antal (%))
1996 | 2172 | 57.3 (11.0) 9.9 (9.3) 855 (39.4)
1997 | 2774 | 57.7 (10.9) 10.2 (9.0) 1059 (38.2)
1998 | 2664 | 57.5 (10.9) 10.5 (9.3) 1070 (40.2)
1999 | 3756 | 58.0 (11.3) 10.5 (9.7) 1425 (37.9)
2000 | 4069 | 58.5 (11.3) 11.0 (9.5) 1532 (37.7)
2001 | 5494 | 59.0 (11.6) 11.0 (9.6) 2013 (36.6)
2002 | 6393 | 59.6 (11.7) 11.3(9.7) 2327 (36.4)
2003 | 7985 | 60.2 (11.9) 1.7 (9.7) 2853 (35.7)
2004 | 9225 | 60.7 (11.9) 12.0 (9.7) 3250 (35.2)
2005 | 11270 | 61.5 (12.2) 12.4 (9.8) 4026 (35.7)
2006 | 12169 | 62.0 (12.1) 12.6 (9.8) 4269 (35.1)
2007 | 12089 | 62.3 (12.2) 13.0 (9.9) 4290 (35.5)
2008 | 12217 | 62.2 (12.4) 13.2 (10.0) 4338 (35.5)
2009 | 12576 | 62.5 (12.4) 13.2 (10.0) 4435 (35.3)
2010 | 12099 | 62.7 (12.3) 13.4 (10.0) 4191 (34.6)
2011 | 11997 | 62.6 (12.5) 13.8 (10.1) 4223 (35.2)
2012 | 10841 | 62.7 (12.6) 145 (10.2) 3750 (34.6)
2013 | 10004 | 62.6 (12.8) 14.6 (10.2) 3513 (35.1)
2014 | 9695 | 63.0 (12.8) 15.0 (10.2) 3422 (35.3)
2015 | 9088 | 63.3 (13.0) 15.5 (10.2) 3154 (34.7)
2016 | 8456 | 62.9 (13.3) 15.9 (10.4) 2919 (34.5)
2017 | 8463 63.1 (13.5) 16.1 (10.3) 2972 (35.1)
2018 | 8024 | 63.0 (13.7) 16.4 (10.4) 2805 (35.0)
2019 | 7573 63.0 (13.8) 16.8 (10.4) 2670 (35.3)
2020 | 6452 | 625 (14.2) 17.3 (10.5) 2303 (35.7)
2021 | 6142 62.9 (14.1) 17.7 (10.5) 2194 (35.7)
2022 | 5768 | 63.1 (14.3) 18.2 (10.6) 2076 (36.0)
2023 | 5746 | 62.9 (14.4) 18.1 (10.6) 2043 (35.6)

15 19 23 27 31

Figur 49. Aldersférdelning. Medicinkliniker, diabetes typ 2, ar 2023.
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Figur 50. Antal registrerade patienter per region ar 2023
jamfort med 2022. Medicinkliniker, diabetes typ 2.
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5.2 Levnadsvanor

Halsosamma levnadsvanor framjar en god héalsa och &r grunden i en framgangsrik diabetesbehandling bade vid
typ 1- och typ 2-diabetes. For vuxna med diabetes finns tre variabler i NDR, som direkt eller indirekt avspeglar
levnadsvanor; BMI, rékvanor och fysisk aktivitet. Dessa ar i linje med de indikatorer som Socialstyrelsen har tagit
fram i sina Nationella riktlinjer for prevention och behandling vid ohdlsosamma levnadsvanor. | primarvarden har
andelen med BMI dver 30 stannat av pa drygt 40% medan den gruppen 6kar bland personer med typ 1-diabetes
och ar nu drygt 20%. Trenderna for rokningen gar at ratt hall men det finns en bit kvar till det nationella malet
som &r 6ver 95% ickerdkare. Aven om manga ar fysiskt aktiva behdver varden ha fokus pa de som har svart att
fa till fysik aktivitet.

Figur 51. Férdelning av BMI 6ver tid. Primarvard.
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Figur 52. Fordelning av BMI i regionerna. Primarvard, ar 2023.
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Figur 53. Fordelning av BMI 6ver tid. Medicinkliniker, diabetes typ 1.
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Figur 54. Fordelning av BMI i regionerna. Medicinkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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Figur 55. Andel rokare, uppdelat pa koén och alder. Primarvarden.
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Figur 56. Andel rokare. Medicinkliniker, diabetes typ 1.
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Figur 57. Fordelning av fysisk aktivitet 6ver tid. Primarvard.
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Figur 58. Fordelning av fysisk aktivitet 6ver tid. Medicinklinker, diabetes typ 1.
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5.3 Riskfaktorkontroll, alder 40-60 ar.

Betydelsen av multifaktoriell riskfaktorkontroll vid diabetes for att minska risken for diabeteskomplikationer ar
val kand och detta synsatt ar en stor framgang i diabetesvarden. God kontroll av blodsocker, blodtryck och
blodfetter i kombination med sunda levnadsvanor och insattning av farmakologisk behandling ar hogt prioriterat
i vara nationella riktlinjer. Figurerna visar andel med maluppfyllelse for ett antal viktiga indikatorer fér man och
kvinnor med kort diabetesduration i primarvarden respektive med typ 1-diabetes (oavsett diabetesduration) pa
medicinkliniker. Figurerna visar resultat fran hela riket. Anvand garna NDRs 6ppna utdataverktyg Knappen och
ta reda pa hur det ser ut i din region och pa din egen enhet.

Figur 59. Patienter 40-60 ar med diabetesduration 0-2 ar. Priméarvard, ar 2023.
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Figur 60. Patienter 40-60 ar. Medicinkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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5.4 HbA1c och blodsockersankande behandling

HbA1c avspeglar den genomsnittliga glukoskontrollen och ett hégt HbA1c ar en riskfaktor for i princip alla
diabeteskomplikationer vid bade typ 1- och typ 2-diabetes. Det ar viktigt med fokus pa HbA1c samtidigt som bade
mal och behandling behdver individualiseras. De langa trenderna fér medel-HbA1c och andel som nar mainivaer
visar en mycket positiv bild av svensk diabetesvard. Kunskap om nya diabeteslakemedel ger fler méjligheter att
individanpassa den blodsockersankande behandlingen. Fdrdelningen av olika lakemedelsgrupper och enbart
kostbehandling skiljer sig patagligt at mellan regionerna i gruppen personer 40-60 ar med nydiagnostiserad typ
2-diabetes. Dessa regionala skillnader ser ut att 6ka.

Anvandningen av tekniska hjalpmedel som glukossensorer och insulinpumpar har som mal att underlatta och
forbattra glukoskontrollen framfér allt vid typ 1-diabetes. Vi ser en stadig 6kning av behandling med sensorer och
insulinpumpar hos vuxna med typ 1-diabetes. Ar 2023 anvander 33% av vuxna med typ 1-diabetes insulinpump
och majoriteten av dessa en sa kallad algoritmstyrd hybridpump. Den nya tekniken staller krav bade pa patienten
och pa diabetesvarden, men ger ocksa stora méjligheter for patienten att f& en bra blodsockerkontroll och
samtidigt minimera risken for hypoglykemier. Idag kan vi darfér se en 6kning av andelen personer med HbA1c
under 52 mmol/mol som mycket positiv, da det sannolikt avspeglar en faktisk forbéattring. Ar 2023 nadde 35% av
patienter med typ 1-diabetes malet med minst 70% av tiden i malomradet (TIR 4-10 mmol/L) dar motsvarande
siffra 2023 var 33%. Fér mer detaljer hanvisas till NDR-knappen.

Figur 61. Medelvérde for HbA1c (mmol/mol).
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Figur 62. Andel HbA1c < 52 mmol/mol.
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Figur 63. Andel HbA1c > 70 mmol/mol.
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Figur 64. Fordelning av HbA1c (mmol/mol) éver tid. Primarvard
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Figur 65. Fordelning av HbA1c (mmol/mol) i regionerna.
Primarvard, ar 2023.
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Figur 66. Fordelning av HbA1c (mmol/mol) 6ver tid. Patienter 40-60 ar med
diabetesduration 0-2 ar. Primarvard.
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Figur 67. Fordelning av HbA1c (mmol/mol) i regionerna. Patienter 40-60 ar med
diabetesduration 0-2 ar. Primarvard, ar 2023.
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Figur 69. Fordelning av diabetesbehandling over tid. Primarvard.
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Figur 70. Fordelning av diabetesbehandling bland patienter alder 40-60 ar
och diabetesduration 0-2 ar. Priméarvard, ar 2023.

v
(N

62.5 6.2 20.3

w
N

66.2 3.0 45 20.7

3.0 5.6

-
N
=]

o |
ol®

56.9 19.0

N
©

-
oo
w

66.3 20.3

65.8 4.9

©
o

62.3 4.0 4.0

3239

=
o

65.8

&>
N

68.9 3.8

67.8

69.3

o
o
(20 W

22
o

N
N
o

74.6
74.2
76.5

-
-
N

ol%
()
~
w
()]
S

B
~

‘
-
©
oZ =]
©

e
™

»
o)

81.1

o

on

= (&)
N o
o
o

20 40 60

o]
o

Andel (%)

M Enbart kost Insulin enbart M GLP1-inj enbart

M GLP1-inj och insulin*
l Tabletter enbart M Tabletter och insulin Il GLP1-inj + tabletter

*GLP1-inj och insulin med eller utan tabletter.

73 | NATIONELLA DIABETESREGISTRET — ARSRAPPORT 2023




5 VUXNA MED DIABETES

Andel (%)

1001

90 1

80 -

704

60

50 1

40+

30 1

201

101

Figur 71. Diabetesbehandling uppdelad i intervaller enligt
diabetesduration. Primarvard, ar 2023.
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Figur 72. Fordelning av HbA1c (mmol/mol) 6ver tid. Medicinklinik, diabetes typ 1.
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Figur 73. Fordelning av HbA1c (mmol/mol) i regionerna. Medicinklinik, diabetes typ 1, ar 2023.
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Figur 74. Fordelning av andel av tiden med glukosvéarde inom
intervallet 4-10 mmol/l. Medicinkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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Figur 75. Andel som behandlas med insulinpump, uppdelat pa kon.
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Figur 76. Andel som behandlas med insulinpump, uppdelat pa olika aldersgrupper.
Medicinkliniker, diabetes typ 1.
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Figur 77. Andel som behandlas med insulinpump i regionerna.
Medicinkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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Figur 78. Andel med insulinpenna eller olika typer av insulinpump i regionerna.
Medicinkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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Figur 79. Andel med sensorbaserad kontinuerlig glukosmétning (CGM)
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Figur 80. Andel med sensorbaserad kontinuerlig glukosmatning (CGM) i regionerna.
Medicinkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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5.5 Blodtryck och blodtryckssdankande behandling

Trenden for blodtryck i primarvarden gar stadigt at ratt hall och en stérre andel nar blodtryckmalet. Trenden
for vuxna med typ 1-diabetes har daremot gatt at fel hall. Det finns en tydlig skillnad mellan regionerna 2023
som ar mer pataglig nar det galler typ 1-diabetes an for typ 2-diabetes. Dessa trender och skillnader behdver
analyseras och adresseras lokalt. Valkontrollerat blodtryck ar viktigt for personer med diabetes fér att minska
risken for komplikationer och for tidig dod. Hogt blodtryck ar om blodtrycket ar éver 140/85 mmHg och bér da
behandlas. Nya internationella guidelines och manga regionala behandlingsriktlinjer férordar blodtrycksmal pa
130/80 mmHg. Behandlingsmalet for blodtryck ska alltid individanpassas.

Figur 81. Medelvarde for systoliskt blodtryck (mmHG).
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Figur 82. Medelvarde for diastoliskt blodtryck (mmHG).
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Figur 83. Andel med blodtryckssdnkande lakemedel.
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Figur 84. Andel med blodtryck < 140/85 mmHg.
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Figur 85. Andel med blodtryck < 140/85 mmHg hos patienter med blodtryckssankande lakemedel.
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Figur 86. Fordelning av systoliskt blodtryck éver tid. Primarvard.
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Figur 87. Fordelning av systoliskt blodtryck i regionerna. Primarvard ar 2023.
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Figur 88. Fordelning av systoliskt blodtryck over tid. Medicinklinker, diabetes typ 1.
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Figur 89. Fordelning av systoliskt blodtryck i regionerna.
Medicinklinker, diabetes typ 1, ar 2023.
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5.6 Lipider och lipidbehandling

En viktig och behandlingsbar riskfaktor ar héga blodfetter. Det syns tydligt pa trenderna i NDR att svensk diabe-
tesvard anammat detta och arbetar systematiskt med insattande och uppféljning av lipidsankande behandling.
De nyaste riktlinjerna fran bade Europa och USA skarper behandlingsmalen, speciellt hos patienter med hdg
kardiovaskular risk. | dessa fall rekommenderas LDL-varde pa 1.8 mmol/L eller lagre. Socialstyrelsen framhaller
att lipidséankande behandling ar hogt prioriterat vid bade typ 1- och typ 2-diabetes med hog eller mycket hdg risk
for hjartkarlsjukdom. Se mer kring riskskattning i kapitlet Risk for hjart- och karlsjukdom.

| denna arsrapport och i Knappen anvands i forsta hand det rapporterade LDL-kolesterolvardet (labvardet i
journalen) och i andra hand beraknas LDL med Friedewalds formel. | tidigare arsrapporter gjordes tvart om.
Laboratorievardet i journalen ar det som styr patientens behandling och darfér redovisas det vardet i arsrapporten
i forsta hand.

Figur 90. Andel med LDL < 2.5 mmol/L.
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Figur 91. Andel med lipidsdnkande ldkemedel.
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Figur 92. Andel med LDL<2,5 bland personer MED lipidsankande behandling.
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Figur 93. Andel med LDL<2,5 bland personer UTAN lipidsdankande behandling.
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Figur 94. Fordelning av LDL 6ver tid. Primarvard.
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Figur 95. Fordelning av LDL i regionerna. Primarvard, ar 2023.
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Figur 96. Fordelning av LDL o6ver tid. Medicinklinker, diabetes typ 1.
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Figur 97. Fordelning av LDL i regionerna. Medicinklinker, diabetes typ 1, ar 2023.
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5.7 Njurpaverkan

Kronisk njursvikt ar en allvarlig komplikation vid diabetes som det gar att forebygga eller sakta ner utvecklingen av
med ratt behandling. Screening av albuminuri och insattande av behandling ar en central del i god diabetesvard.
Enligt Socialstyrelsens riktlinjer bor halso- och sjukvarden arligen understka forekomsten av albumin i urinen
hos personer med diabetes. Avgoérande for rekommendationen ar att albumin i urinen ar en stark riskmarkor for
allvarlig njurskada, hjartkarlsjukdom och déd. Intresset for albuminuri &r idag storre eftersom ny diabetesbehand-
ling kan paverka denna riskfaktor. | dag rekommenderas screening med U-albumin/kreatinin-kvot. Albuminuri
omfattar har bade mikro- och makroalbuminuri. Rapporteringsgraden fér albuminuri-variabeln var 2023 drygt
70% och kan forbattras. Vart att notera ar att rapporteringsgraden for alb/krea-kvot som numeriskt varde ar ca
50% i primarvarden och 60% pa medicinkliniker.

Figur 98. Andel med albuminuri.
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Figur 99. Andel med albuminuri i regionerna. Primarvard, ar 2023.
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Figur 100. Andel med albuminuri i regionerna.
Medicinklinker, diabetes typ 1, ar 2023.
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5.8 Diabetesretinopati och 6gonbottenundersoékning

Ogonbottenférandringar (retinopati) och férsenad égonbottenundersdkning ar nagot som oroar manga per-
soner med diabetes. De flesta har mild eller mattlig retinopati, men eftersom man inte sjalv kan upptacka en
behandlingsbar forsamring av retinopatin, leder det till oro nar inte screeningundersdkningen gors i tid. Enligt
Socialstyrelsens riktlinjer bér halso- och sjukvarden erbjuda personer med typ 1- och typ 2-diabetes utan
retinopati 6gonbottenfotografering vartannat respektive vart tredje ar och oftare vid forekomst av retinopati.

Figur 102 visar de med retinopati som gjort 6gonbottenundersdkning inom 18 manader. 18 manader &r inte ett
vedertaget intervall, men satt har for att pa ett rimligt satt fanga de som ska gora arliga 6gonbottenundersdkningar.
Vissa ska sjalvklart géra undersokningar tatare och kanske nagra lite glesare. Innan det ar battre rapportering
pa grad av retinopati i NDR, ar detta det basta sattet att visa denna grupp pa. Det &r 60% av de med typ
1-diabetes och 20% av de i primarvarden som har nagon form av retinopati. | arets rapport ar namnaren alla
patienter oavsett om de finns data pa variabeln diabetesretinopati eller ej. Sa gors aven i NDRs statistikverktyg
Knappen. Detta medfor att andel av diabetesretinopati kan vara underskattad framfor allt i primarvarden dar
rapporteringsgraden ar under 80%. Analys av egna enheters data ar sedan en forutsattning for att erbjuda
patienter individanpassad vard.

Figur 101. Andel av de utan diabetesretinopati som gjort 6gonbottenundersékning enligt riktlinjer*.
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*Socialstyrelsens nationella riktlinjer for diabetesvard, uppféljning och éversyn, 2017: vid typ 1-diabetes skall

O6gonbottnar kontrolleras vartannat ar med mailniva > 98% och vid typ 2-diabetes kontroll vart tredje ar med
malniva >96%, om ingen 6gonsjukdom foreligger, annars oftare.
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Figur 102. Andel av de med diabetesretinopati som gjort 6gonbottenundersdkning inom 18 manader.
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Figur 103. Andel med diabetesretinopati.
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Figur 104. Andel med diabetesretinopati i regionerna. Primarvarden, ar 2023.
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Figur 105. Andel med diabetesretinopati i regionerna. Medicinkliniker, diabetes typ 1, ar 2023.
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5.9 Fotter och fotundersokning

Fotundersdkning ar en del av den arliga rutinundersdékningen for personer med diabetes. Fotsar kan leda till
svar sjukdom och funktionsnedsattning. Fungerande vardprocesser for fotundersokningar och fér behandling av
fotsar ar av stor vikt. Det pagaende nationella arbetet med personcentrerat och sammanhallet vardférlopp (PSV)
for omhandertagande av patienter med diabetes och hdg risk for fotsar, kommer ge 6kat fokus pa fotfragorna.
Uppféljningen av detta PSV kommer ske genom bland annat data fran NDR.

Figur 106. Andel med kontroll av fotstatus senaste aret*.
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*Socialstyrelsens nationella riktlinjer fér diabetesvard, uppféljning och éversyn, 2017. Fotundersékning skall
utféras arligen. Malnivan for fotundersokning vid typ 1-diabetes ar > 95% och for typ 2-diabetes > 99%.

Figur 107. Fordelning av riskfotkategorier. Primarvarden, ar 2023.
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Figur 108. Fordelning av riskfotkategorier uppdelat enligt
intervaller for diabetesduration. Primarvarden, ar 2023.
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Figur 109. Fordelning av riskfotkategorier. Medicinklinik,
diabetes typ 1, ar 2023.
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Andel (%)

Figur 110. Fordelning av riskfotkategorier uppdelat enligt intervaller
for diabetesduration. Medicinklinik, diabetes typ 1, ar 2023.

86.1
61.1
301
11.9
61— i
-l | 0.6 0.7 14 - 0.2 03 0.6 27

Frisk fot Neuropati, angiopati Tidigare diabetssar Pag%?;ﬂi dacl)lr\rqarlig

1004

91.0

90 1
80 1
709
60 1
50 1
401
301
201
101

Wk

Duration [l 0-4 ar ] 5-14 ar @ 15-24 ar [l 25+ ar

103 | NATIONELLA DIABETESREGISTRET — ARSRAPPORT 2023




5 VUXNA MED DIABETES

5.10 Risk for hjart- och karlsjukdom

Vi har i arets rapport beraknat 5 ars-risk for hjartkarlsjukdom med NDRs riskmotor for typ 2-diabetes men
inte for typ 1-diabetes. Dessa modeller ar baserade pa aldre data. Mycket har hant i diabetesvarden pa
senare ar vad galler riktlinjer och behandling och riskmotorerna avspeglar inte langre en aktuell 5-ars risk.
Med anledning av detta har bada dessa tagits bort fran NDRs hemsida. | en del lokala och regionala riktlinjer
finns rekommendationer att anvanda NDRs riskmotor som stéd for riskskattning och dessa skrivelser behdver
uppdateras.

For typ 2-diabetes utan tidigare hjartkarlsjukdom kan den Europeiska SCORE2-Diabetes riskmodellen for 10-ars
risk for hjartkarlsjukdom vara ett alternativ. Denna modell har validerats bland annat med hjalp av NDR-data.
SCORE2-Diabetes modellen bygger pa alder, kdn, diabetesduration, HbA1c, systoliskt blodtryck, HDL, rékning,
och eGFR. Givet att Sverige ar ett medel-risk land, berdknas en 10-ars risk for hjartkarlsjukdom dar <5% ar
l&g risk, 5-<10 ar moderat risk, 10-<20 ar hog risk och 20 och uppat ar mycket hog risk (1). Riskskattning
vid typ 1-diabetes behdver goras pa annat vis. | en internationell dversiktsartikel fran 2024 sammanfattas
rekommendationer. Dar rekommenderas att personer med typ 1-diabetes, 40-75 ar och utan hjartkarlsjukdom
bér behandlas med statiner i kombination med livsstilsforandringar. Om personen har minst en ytterligare
riskfaktor sa bor intensiv statinbehandling évervagas (2). Dessa fragor behéver diskuteras nationellt, regionalt
och lokalt.

Enligt Socialstyrelsens riktlinjer bor personer med diabetes och minst mattligt férhéjd risk for hjart-karlsjukdom
behandlas med lipidsankande Iakemedel. Dessa personer behdver ocksa omfattas av optimerad behandling
och riskfaktorkontroll vad géller blodtryck, blodsocker och stéd fér hdlsosamma levnadsvanor.

1. SCOREZ2-Diabetes: 10-year cardiovascular risk estimation in type 2 diabetes in Europe, European Heart
Journal, 2023.

2. Prevention of Cardiovascular Disease in Type 1 Diabetes, N Engl J Med 2023.

Figur 111. 5-arsrisk for hjirtkirlsjukdom enligt NDR:s riskmodell. Alder 30-79 ar. Primarvard, ar 2023.
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5.11 Kvinnor och méan

Analyserna av uppnadda malvarden for kvinnor och man i primarvarden respektive med typ 1-diabetes pa
medicinklinik, ar justerad for alder for att mojliggora jamférelse. Det finns skillnader som ar varda att fundera
over och diskutera i sitt diabetesteam och i sin region nar det galler riskfaktorkontroll och riskfaktorbehandling
hos kvinnor och man.

Figur 113. Andel uppnadda malvarden, behandling och 5-arsrisk for hjartkarlsjukdom®*.
Primarvard, ar 2023.
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Figur 114. Andel uppnadda malvarden, behandling och 5-arsrisk for hjartkarlsjukdom®*.
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6 Rapporteringsgrad per variabel for barn och vuxna

Varje vardenhet kan efter inloggning i NDR, se en aktuell redovisning av rapporteringsgraden pa sin enhet for
varje variabel i registret och jamféra med sin region och riket. Redovisningen syftar till att 6ka medvetenheten
om hur rapporteringen till NDR ser ut for den egna enheten. Nedan féljer grafer pa rapporteringsgraden éver tid
for ett antal centrala variabler i barn- och vuxendiabetesvarden.

Figur 115. Rapporteringsgrad HbA1c.
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Figur 116. Rapporteringsgrad systoliskt blodtryck
Barnkliniker, diabetes typ 1, alder 10-17 ar.
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Figur 117. Rapporteringsgrad kolesterol.
Barnkliniker, diabetes typ 1, alder 10-17 ar.
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Figur 118. Rapporteringsgrad LDL.
Barnkliniker, diabetes typ 1, alder 10-17 ar.
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Figur 119. Rapporteringsgrad albuminuri.
Barnkliniker, diabetes typ 1, alder 10-17 ar.
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Figur 120. Rapporteringsgrad diabetesbehandling.
Barnkliniker, diabetes typ 1.
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Figur 121. Rapporteringsgrad fysisk aktivitet.
Barnkliniker, diabetes typ 1, alder 5-17 ar.

843

03 829 816 824 828
77.2
2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
Ar
Figur 122. Rapporteringsgrad diabetesretinopati.
Barnkliniker, diabetes typ 1, alder 10-17 ar.
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Figur 123. Rapporteringsgrad rokvanor.
Barnkliniker, diabetes typ 1, alder 13-17 ar.
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Figur 124. Rapporteringsgrad HbA1c.
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Figur 125. Rapporteringsgrad systoliskt blodtryck.
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Figur 126. Rapporteringsgrad blodtryckssinkande lakemedel.
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Figur 127. Rapporteringsgrad kolesterol.
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Figur 128. Rapporteringsgrad LDL-kolesterol.
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Figur 129. Rapporteringsgrad lipidsdnkande lakemedel.
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Figur 130. Rapporteringsgrad albuminuri.
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Figur 131. Rapporteringsgrad diabetesbehandling.
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Figur 132. Rapporteringsgrad fysisk aktivitet.
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6 RAPPORTERINGSGRAD PER VARIABEL FOR BARN OCH VUXNA
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Figur 133. Rapporteringsgrad diabetesretinopati.
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Figur 134. Rapporteringsgrad datum foér fotunders6kning
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6 RAPPORTERINGSGRAD PER VARIABEL FOR BARN OCH VUXNA
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Figur 135. Rapporteringsgrad riskkategori fot.
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NATIONELLA
DIABETESREGISTRET

Nationella Diabetesregistrets mal ar battre diabetesvard

Nationella Diabetesregistret (NDR) dr ett nationellt kvalitetsregister for barn och vuxna
med diabetes med syfte att underlitta ett systematiskt forbattringsarbete i diabetesvarden.
Diabetes dr en allvarlig kronisk sjukdom som drabbar bade barn och vuxna. Personer med
diabetes har 6kad risk for hjartkérlsjukdom och déd. Det finns starkt vetenskapligt stod
tor att en god multifaktoriell diabetesbehandling kan f6rdréja och férhindra
diabeteskomplikationer pa ett kostnadseffektivt sitt. Detta arbete ar en daglig utmaning
tor diabetesvérden.

NDR ér ett verktyg for att driva forbattringsarbetet och folja hur det gar i diabetesvarden
och identifiera ytterligare utmaningar. NDR anvands i forbattringsarbetet pa enheten, i
regionerna och i hela landet. Data pa gruppniva redovisas 6ppet, just for att stodja och
inspirera till forbéttring.

NDR ér en internationell forebild for forbéttringsarbete i diabetesvarden. Effekten av
registreringen, de resultat registret har genererat och forskning med hjélp av registerdata,
har varit en del i den forbéttrade riskfaktorkontroll och den minskning i kardiovaskuldr
sjuklighet och dédlighet vi ser i Sverige vid bade typ 1- och typ 2-diabetes.
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