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Hjartat och blodkarlen

* Denvanligaste dodsorsaken bland diabetiker ar hjart- och
karlsjukdomar

* Risken for att insjukna i hjart- och karlsjukdomar ar 2—4 ganger
hogre vid diabetes

« Vid diabetes ar risken for slaganfall 2—4 ganger hogre

+ Upp till 50 % av diabetikerna far hjartinsufficiens

e Diabetes okar risken for formaksflimmer med 40-60 %

Typ 2-diabetes
ar ocksa en hjart- och
karlsjukdom

* Diabetes 6kar markant risken for att drabbas av till exempel
* Kransartarsjukdom

* Hjartinfarkt

* Hjarninfarkt

* Hjartinsufficiens

e Formaksflimmer



« Diabetes orsakar férandringar i bland annat hjartats sma

blodkarl och innervation Hur behandlar man?

* Livsstilsfaktorer

<D
P G s
Dx:III
* Bra blodsockerbalans ;
* Genom behandling kan man aven @
paverka risken for hjart- och

karlsjukdom

* Diabetes exponerar de stora blodkarlen, pulsadrorna, fér skador

och plackbildning, dvs. ateroskleros

* Vid behov inleds till exempel

* Behandling med kolesterollakemedel
* Behandling med blodtryckslakemedel

Det framsta syftet med diabetes- * ASA (aspirin)

behandling ar att forebygga

hjart- och karlsjukdomar Hur féljer man upp?

* Blodtryck och puls

* Blodets fettvarden dvs. lipider (Kol, LDL, HDL, Trigly)
* Njurfunktionstester

* Krea

* eGFR

* U-AlbKrea




T2D tillstotande sjukdomar —
Njurarna

Forekomst

* Njursjukdom dvs. nefropati dr en vanlig tillst6tande sjukdom
vid diabetes

+ Aggvitedmnen i urinen (mikroalbuminuri) observeras hos
upp till 20 % av typ 2-diabetikerna i samband med att sjukdomen
diagnostiseras

* Diabetes ar fortfarande den vanligaste orsaken till insjuknande

i njursjukdom i terminalfas

O

10-40%




Hur paverkar diabetes njurarna?

* | njurarna finns manga sma blodkarl som kan skadas hos en
diabetiker

« Dalig behandlingsbalans vid diabetes exponerar patienten

for njursjukdom

Njursjukdom ar en progressiv sjukdom

* Detinledande stadiet av njursjukdom kallas mikroalbuminuri,
da sma mangder dggvitedmne (protein) utséndras i urinen

« Aven njurarnas filtrationshastighet (GFR) forsamras da
njursjukdomen framskrider

* Mikroalbuminuri utgor en riskfaktor for hjart- och karlsjukdomar

Makro-
albuminuri
=stora mangder
aggvitedmneni
urinen

Mikro-

albuminuri
=sméa mangder
aggvitedmneni
urinen

Ingen
njursjukdom

dvs. nefropati

| detta skede
kan framskridningen
fortfarande stoppas

Hur behandlar man?
* Livsstilsfaktorer

&) & O e

» Bra blodsockerbalans, malet individuellt

overenskommet
* Vid behov inleder man
* Behandling med blodtryckslakemedel
* Behandling med kolesterollakemedel (statin)
* Aspirin (ASA)

« Svar njurinsufficiens behandlas med dialys F[E

eller njurtransplantation

Hur foljer man upp?

* Njursjukdom ar vanligtvis symtomfrii den
inledande fasen

* Det ar viktigt att folja diabetikerns njurfunktion

med laboratorieprov minst en gang per ar
» Krea, eGFR, U-AlbKrea
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Nervsystemet

Dalig behandlingsbalans vid diabetes kan skada nervsystemet

och orsaka nervférandringar dvs. neuropati

Neuropati observeras hos minst 30 % av alla diabetiker

Riskfaktorer for nervforandringar:
» Hogt blodsocker ar den viktigaste a
riskfaktorn for neuropati

Riklig alkoholkonsumtion 6)59

Hogt blodtryck

* Hoga blodfettvarden @
* Fetma
« Rokning "

Vad kan nervforandringarna orsaka?
* Smartfornimmelser, stickningar och domningar

* Mag- och tarmbesvar

* Forandringar i blodtryck och puls

* Urinerings- och erektionsstorningar

Ben och fotter

Bensar hos diabetiker

« Pa grund av nervskador och stérningar i det perifera blodomloppet
riskerar diabetikerna att fa hudskador och sar pa benen

* | benen kan nervskador orsaka kanselbortfall, och da ar risken
for bensar stor

* Hos diabetiker blir bensar och hudskador latt infekterade och
laker langsamt

* | varsta fall kan diabetes leda till att tar eller ben maste amputeras

Vid férebyggande av bensar

ar det viktigt att

* undersoka benen regelbundet, garna dagligen

« skota fothygienen och huden, klippa tanaglarna

* anvanda lampliga skor

* behandla sar genast nar de upptacks

« soka vard i god tid om saret inte blir battre genom egenvard

« lata halsovarden underséka benen regelbundet
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Diabetes kan orsaka forandringar i 6gonbottnets nathinna,

dvs. retinopati

Hur paverkar diabetes 6gonen och synen?

« Dalig behandlingsbalans vid diabetes kan leda till retinopati

* Progressionen kan bromsas genom god blodsockerbalans

* Retinopati ar mycket vanligt i synnerhet bland de som haft
diabetes lange

« Obehandlad sa leder retinopatin till forsdmrad syn, men total
blindhet pa grund av retinopati kan behandlas och ar darmed

numera sallsynt

Hur foljer man upp?
+ Ogonbottnarna hos diabetiker ska undersokas regelbundet,
vanligtvis med 1-3 &rs mellanrum

» Forandringar i nathinnan syns vid avbildning av 6gonbottnarna

Hur forebygger man?
* Tade lakemedel * Undvik 6vervikt
lakaren forskrivit * Slutaroka
+ At halsosamt « Kom ihag att kontrollera

* Motionera regelbundet blodsockret regelbundet

S

Munnen

Hur paverkar diabetes
munhalsan?

« Dalig sockerbalans kan leda till muntorrhet som 6kar

risken for munsjukdomar

Tandkottsinflammation

Halitanderna

* Tandlossning
e Dessutom kan infektioner i munnen destabilisera

behandlingsbalansen vid diabetes

Hur forebygger man och behandlar?

* Det ar viktigt att borsta tanderna tva ganger om dagen
och dagligen rengora mellan tanderna

* Det ar bra att regelbundet besoka <>
tandlakaren for kontroll av tand- @

och munhalsan



Minnesanteckningar
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