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Nytt kunskapscenter for barn och unga med kombinationen diabetes och

neuropsykiatriska svarigheter

Diabetes typ 1 &r en sjukdom som stéller krav pa att det drabbade barnet eller ungdomen och dess
narmsta omgivning tar fullt ansvar 6ver den egna varden. Varje dag stalls barnet eller tonaringen med
familj infor standiga beslut om atgérder for att justera blodsockret. Besluten behdver ta hénsyn till en
mangd faktorer: aktuellt sockervarde, antal gram kolhydrater i maten, insulindos, fysisk aktivitet m.m. En
god egenvard stéller krav pa langsiktig planering, fasta rutiner, och att komma ihag en méngd olika
saker utan att bli distraherad, glémma eller tappa bort nagot pa vagen. Fér barn och ungdomar med

neuropsykiatriska svarigheter ar dessa uppgifter sarskilt utmanande och ibland odverstigliga.

Neuropsykiatriska svarigheter innebar medfédda och langvariga svarigheter inom ett eller flera
funktionsomraden som exempelvis uppmarksamhet, kommunikation, samspel och inlarning. | vissa fall
innebar svarigheterna en funktionsnedsattning sésom ADHD eller autism. Studier har pavisat att barn
och unga med neuropsykiatriska svarigheter har generellt samre blodsockerkontroll 223, och darmed
l6per okad risk for allvarliga medicinska konsekvenser. Sammanfattningsvis ses ett stort behov av dkad

kunskap om hur vi kan identifiera och hjélpa dessa barn och deras foraldrar redan i ett tidigt skede™ .

Karolinska Universitetssjukhuset har nu fatt i uppdrag av Halso- och sjukvardsnamnden att skapa ett
regionalt kunskapscentrum for barn och unga med diabetes typ 1 och neuropsykiatriska svarigheter.

Uppbyggnaden av kunskapscentret pagar under 2019 och &r just nu i en uppstartsfas.
Kunskapscentrets arbete syftar till att:

+ Kartlagga kunskapslaget om malgruppen barn och ungdomar som har

neuropsykiatriska svarigheter och diabetes typ 1 i kombination.

+ Tafram arbetssatt for Stockholms Lans Landstings barndiabetesverksamheter for att

upptacka dessa barn/ungdomar i ett tidigt skede.

*  Arbeta for kunskapsspridning.



+ Delta i utveckling av lampliga vardprocesser, behandlingsmetoder eller verktyg

som kan forbattra barnens/ungdomarnas egenvérd och hélsa.
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