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Diabetessamordnare

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om en nationell
diabetessamordnare och tillkdnnager detta for regeringen.

Motivering

Diabetes ér en av var tids stora folksjukdomar och drabbar hundratusentals svenskar.
Typ 2-diabetes okar kraftigt i takt med livsstilsfaktorer, medan typ 1-diabetes ofta
drabbar yngre personer och kriver livslang behandling. Trots nationella riktlinjer fran
Socialstyrelsen finns betydande regionala skillnader i vardkvalitet, tillgéng till
behandling och forebyggande insatser. Detta leder till onddiga komplikationer som
hjért-kérlproblem, njursvikt och psykisk ohélsa. For att mota dessa utmaningar foreslés
inrdttandet av en nationell diabetessamordnare, inspirerat av framgéngsrika modeller
som den nationella cancersamordnaren.

En nationell diabetessamordnare skulle kunna bidra till en mer jadmlik och effektiv
diabetesvard pa flera sitt. Dels skulle en sddan roll 6ka jdmlikheten i diabetesvarden
genom att kartldgga och atgirda regionala skillnader, s att patienter far likvardig vard
oavsett bostadsort. Idag varierar tillgdngen till specialistvard och screening kraftigt
mellan regioner, vilket forvarrar ojimlikheten. Dessutom skulle samordnaren sékerstélla
bittre efterlevnad av nationella riktlinjer. Socialstyrelsens rekommendationer kring
exempelvis regelbundna fotundersokningar, 6gonkontroller och patientutbildning f6ljs
inte alltid, sdrskilt i resurssvaga omraden. En dedikerad samordnare skulle kunna driva
pa implementeringen och dvervaka resultat via Nationella diabetesregistret (NDR).

Samordnaren skulle dértill mojliggora béttre koordinering av resurser och insatser
mellan regioner, kommuner, patientorganisationer och andra aktorer. Detta skulle leda
till effektivare anvindning av befintliga medel och minska dubbelarbete, samtidigt som
det framjar samarbete for att forbattra vardkedjan fran diagnos till langtidsuppfoljning.

Fokus skulle kunna ldggas pa forebyggande arbete och tidig upptéckt, sirskilt for typ
2-diabetes dar livsstilsfordndringar kan forhindra eller fordréja sjukdomsutbrott. En



samordnare skulle kunna initiera nationella screeningprogram och stddja insatser for att
minska riskfaktorer som dvervikt och fysisk inaktivitet. Kombinerat med detta skulle
det psykosociala stodet stirkas, vilket behovs da unga med typ 1-diabetes 16per hogre
risk for psykisk ohélsa. Forskning visar att diabetes kan leda till depression och angest,
och en samordnare skulle kunna prioritera integrerade stodinsatser for att forbéttra
livskvaliteten.

Sist men inte minst vet vi genom andra samordnare att det ar en effektiv metod for
att driva utveckling och forbéttringar inom vérden. Saledes skulle samordnaren kunna
oka fokus pa forskning och innovation genom att frimja samarbete mellan akademi,
vérd och industrin. Detta inkluderar utveckling av nya teknologier som insulinpumpar,
kontinuerlig glukosmitning och ldkemedel som minskar komplikationer, vilket pa sikt
kan sidnka vardkostnader och forbéttra patientutfall. Regeringen bor inrdtta en nationell
diabetessamordnare for att skapa en mer samordnad, patientcentrerad och framét-
blickande diabetesvird som rdddar liv och sparar resurser.
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