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STENO DIABETES CENTER AARHUS

Indledning

2022 blev et skelseettende ar i Steno Dia-
betes Center Aarhus' (SDCA) korte histo-
rik, da det blev aret, hvor vi blev samlet pa
én matrikel og flyttede sammen i Forum. Vi
har med glaede taget de smukke rammer i
brug og efter en forholdsvis smertefriind-
flytningsproces, ma det konstateres, at
det allerede her kortinde i et nyt ar er ble-
vet hverdag i de fysiske rammer for Steno
med og omkring udvikling af de mange
muligheder, som dette nu bibringer.

Indflytningsprocessen blev i et ret stort
omfang markeret med en rakke forskel-
lige events, hvor vi bade var en del af
Aarhus Universitetshospitals Abent Hus
arrangement, hvor Stenos aktiviteter og
lokaler blev formidlet, ligesom Verdens-
rummet (vores smukke auditorium) dan-
nede ramme for en rakke egne arrange-
menter i oktober og november som f.eks.
tiltreedelsesforelasninger, symposier og
udviklingsdage.

Udover, at flytningen er en vasentlig mi-
lepzel for Steno som organisation, er det
ogsa en vasentlig milepal for konsoli-
deringen af forskningsomradet, hvor de
nye rammer og samarbejdsmulighederne
tveerfagligt mellem specialer, omrader
og med AU i gvrigt abner for hidtil urgrte
potentialer for hgjderne af diabetesforsk-
ningen.

Som opfglgning pa strategiarbejdeti2021
har der i 2022 veret fokus pa at indhen-
te input til det malbillede, som skal vaere
drivende for strategien. Malbilledet skal
hjelpe os med, at Steno far en tydeligere
og klarere retning for de kommende ars
arbejde. Ogsa i den sammenhang har vi
oplevet berigelseni at inddrage inputs fra
en stor gruppe af interessenter, som bade
har omfattet vores brugerpanel, StenoPa-
nelet, og vores egne medarbejdere i over-
settelsen af den overordnede vision om
"et godt liv med diabetes".

Arbejdet med innovativ udvikling af vores
aktiviteter har veeret hgjt prioriteret i et
lzengerevarende forlgb i Igbet af 2022. Vi
har udviklet og testet en innovationsmo-

del under betegnelsen "Steno Pipeline".
Vi har faet en raekke erkendelser under-
vejs og gnsker herigennem at blive endnu
bedre til at arbejde med udgangspunkt
i identifikation af problemer, som via en
lgsningsorienteret tilgang, hvor proble-
met udfoldes og perspektiveres via en
raekke forskellige indsigter, nar frem til
lgsninger, som ikke ngdvendigvis kunne
vaere resultatet af en mere linezr proces.
| 2023 vil vi yderligere udvikle modellen
og arbejde med endnu flere problemer i
pipeline-tilgangen, som skal afprgves og
testes i praksis.

2022 blev ligeledes aret, hvor vi for alvor
tog hul pa arbejdet med at se ind i "Frem-
tidens diabetesklinik" savel lokalt som re-
gionalt. Lokalt bliver der arbejdet intenst
med udvikling af en dataunderstgttet be-
handlingstilgang ud fra perspektivet, at
patienterneihgjere grad end tidligere skal
behandles efter deres individuelle behov.
Det regionale udviklingsarbejde er bl.a.
stadfeestet igennem etableringen af det
fgrste fzelles opstartsforlgbh for voksne
patienter med nyopdaget type 1-diabetes,
og meget mere fglger i det samarbejden-
de spor. Til at understgtte det fzlles re-
gionale udviklingsarbejde har vi endvidere
i slutningen af 2022 ansat lokalt forankre-
de projekt- og udviklingsmedarbejdere pa
alle regionens diabetesambulatorier.

Arsrapporten har til formal at give et over-
ordnet indblik i, hvad der praegede det
forgangne ar i SDCA. Den rummer indled-
ningsvist en beskrivelse af de driftsmaes-
sige rammer for centret og i forla&ngelse
heraf et overordnet blik ind i de 4 kerne-
aktivitetsomrader i hhv. Klinikken, Forsk-
ning, Uddannelse og Tveers, samti Staben
og inden for faellesinitiativerne, som ken-
detegner de entydige udviklingsindsatser.
Supplerende til dette oplistes konkrete
indsatser endvidere i bilag. | den sidste del
af arsrapporten gives der et lidt mere de-
taljeret indblik i nogle af de overordnede
strategiske spor som ogsa har optaget os
i 2022.

God l=selyst e

Troels Krarup Hansen
Centerdirektar, Steno Diabetes Center Aarhus
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STENO DIABETES CENTER AARHUS

KAPITEL 01

Drift

1. BKONOMI

Driftsregnskab for 2022 og budget for
2023

SDCAs driftsgkonomi bestar henholdsvis
af:

Den almindelige driftsgkonomi, som
finansierer  standardbehandlingen
af bgrn og voksne med diabetes fra
AUHs optageomrade samt fritvalgs-
patienter.

Donationsgkonomien, der finansierer
SDCAs kerneaktiviteter jf. bevillings-
aftale mellem Region Midtjylland og
Novo Nordisk Fonden (NNF).

Driftsregnskab for 2022 for den del af
SDCAs gkonomi, som hidrgrer donations-
midler fra NNF savel som for den del af
gkonomien, der finansierer standardbe-
handlingen, er vedlagt som bilag til ars-
rapporten (bilag 1).

Forskning

Budget for 2023, som er godkendt af
SDCAs bestyrelse pa mgdet d. 22. decem-
ber 2022, er ligeledes vedlagt som bilag
(bilag 2).

| forhold til regnskabet for byggeriet
afrapporteres dette i en dialog mellem
byggeorganisationen og NNF.

2. ORGANISATION

SDCA er organisatorisk opbygget med ud-
gangspunkt i drift og udvikling inden for
fire omrader hhv. uddannelse, behandling,
forskning og tvaersektorielt samarbejde
samt en stabsfunktion, der er tvaergaen-
de. Centret ledes af en centerdirektgr, der
refererer til SDCAs bestyrelse og i nogle
enkelte forhold til hospitalsledelsen ved
Aarhus Universitetshospital.

SDCAs galdende organisering fremgar af
organisationsdiagrammet nedenfor.

Centerdirektor
Troels Krarup Harsen

Forskningschaf Nisls Jessen

&
“o

Stab

Stabschal Helle Hyguen COlien

Uddannelsa

a

Enhed for sammenh®ngendes

patientforlab
Chaficongulant Elisabeth Harders Enhaduched Annalli Sandbasi
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STENO DIABETES CENTER AARHUS

SDCAs bestyrelse refererer til Region
Midtjyllands koncerndirektion og i sidste
ende til Region Midtjyllands Regionsrad.
Bestyrelsen har i 2022 bestaet af:

Jgrgen Schgler Kristensen, konstitu-
eret koncerndirektgr Region Midt-
jylland (formand fra juni 2022) / Ole
Thomsen, Koncerndirektgr i Region
Midtjylland (formand til Marts 2022)

Claus Thomsen, Leegefaglig direktar pa
AUH

Anne Mette Hvass, Dekan, Health, AU

Ulrik Meyer, Head of Operations, Novo
Nordisk Fonden

Pia Ulv Helleland, Direktgr for Social og
Sundhed, Lemvig Kommune

Mette Fjord Nielsen, Sygeplejefaglig
direktgr, Hospitalsenhed Midt/Mette
Ringtved, Sygeplejefaglig direktar,
Regionshospitalet Horsens.

Den Igbende opbygning af SDCAs organi-
sation er fortsat igennem 2022, herunder
ogsa lgbende rekruttering af medarbej-
dere til varetagelse af nye projekter og
aktiviteter.

Med udgangen af 2022 teeller antallet af
ansatte 123 fulde arsvaerk, sammenholdt
var det 103 fulde arsveerk ultimo 2021.
Mange medarbejdere serligt inden for
forskningsomradet har kun en delvis til-
knytning til centeret. Det totale medarbej-
dere antal er derfor markant hgjere og var
ultimo 2022 184.

Tabellen nedenfor viser antal hele ars-
vaerk, samt personer tilknyttet centret
som er finansieret af SDCAs donations-
gkonomi, fordelt pa gruppering og stilling.

TABEL 1: MEDARBEJDERE | SDCA FINANSIERET AF DONATIONS@AKONOMI | 2022

GRUPPERING STILLING TOTAL TOTAL
(FTE) ANTAL

Forskning Professorer 51 10
Forskningsledere/seniorforskere 6,6 9
Forskere (minimum Ph.d.-grad) 11,8 19
PostDoc-studerende 18 2
Ph.d.-studerende 9 9
TAP 1 1
Forskningsarbejde (uden Ph.d.-grad) 14,5 15

Ledelse og Centerledelse & stab 29,8 32

administration

Klinik Laeger 6,14 24
Sygeplejersker 17,8 30
Fodterapeuter 1,36 4
Psykologer 3,04 4
Andet klinisk personale 14,71 25

Ande @vrig personale 0 0

lalt 122,7 184

Kategorien "Total antal" er i realiteten 180, men bliver kunstigt hgj i denne tabel, da et par medarbejder er splittet
mellem to stillingskategorier. Opgjort pa NNF finansieret aktivitet (indklusiv MDT), NCFO frasorteret. Manedslgn-

net pr. dec. 2022. Eksklusiv medarbejder pa barsel.
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STENO DIABETES CENTER AARHUS

3. FYSISKE RAMMER ventilationen. Disse udfordringer er Igst.

| september 2022 flyttede SDCA til de nye Ligeledes har der i Forskningsenheden

lokaler i Forum med officiel indvielse den - veeret udfordringer med rent vand. Dette

7.september. er der ved at veere fundet en Igsning pa.

Alle funktioner i SDCA er nu fysisk samlet Der blev konstateret spaendingsfald i hele

og er en integreret del af AUH. Huset fun- © Forum, sa hvert eneste rum er blevet te-

gerer rigtig godt og det er en forngjelse stet for spandingsfald og de konkrete ud-

at mgde pa arbejde hver dag og maerke, - fordringer er Igst.

hvordan der er aktivitet pa kryds og tveers

af etagerne. Viarbejder Igbende pa optimering af skilt-
© ningen, sa brugerne kan finde vej og der er

Som altid i nybyggede huse er der noget, meget fokus pa indregulering af lyset og

der "driller". Det tager tid at fa et sa stort ©  pa at skabe lidt mere "hygge" i gangarea-

hus til at fungere optimalt og erfarings- lerne i klinikken.

maessigt gar der op til 1 ar efter indflyt-

ning, fgr det hele fungerer efter hensig- © Viglaeder os til de kommende ar at hgste

ten. gevinsterne af de muligheder, som de nye

fantastiske rammer giver.
Konkret har der i starten vaeret sarlige
udfordringer med varme og ventilation
- nogen steder var der meget varmt, an-
dre steder meget koldt eller ogsa larmede

£
|
|
i
i

Den 7. september 2022 slog Region Midtjylland og Aarhus Universitetshsopital dgrene op for beboere og samar-
bejdspartnere iden 14 etager hgje Forumbygning. Pa billedet ses bagest fra venstre dekan for Aarhus Universitets
Health-fakultet Anne Mette Hvas, kunstner Nanna Debois Buhl, senior vice president fra Novo Nordisk Martin Rid-
derstrale, kunstner Fredrik Tydén og biskop Henrik Wigh-Poulsen. Forrest 1. naestformand i regionsradet Hanne

“a us Upiversiwe}
’ ‘
i - —

= |

Roed og diabetespatient og studerende Xenia Kuhn. Foto: Tonny Foghmar.
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KAPITEL 02

Behandling

1. STATUS PA SUPPLERENDE BEHAND-
LING/FREMTIDENS STENOKLINIK

Arbejdet med udvikling af supplerende be-
handling i SDCA har i 2022 antaget en ny ka-
rakter, der i klinikken markerer et skift vaek
fra flerarige, stgrre initiativer (som fremad-
rettet samles under Fzelles Initiativer - se
senere) til mindre, dynamiske indsatser, der i
hgjere grad har udvikling af standarddriften
som sit genstandsfelt. "Fremtidens Stenokli-
nik" er overskriften for det udviklingsarbejde,
der skal sikre, at klinikken kan omstille sig og
i hgjere grad differentiere behandlingen og
understgtte den enkelte patient ud fra en
behovsstyret tilgang. "Behovsstyret behand-
ling" er det helt store fokus, der ogsa har
trade ind i klinikkens tre andre fokusomrader:
"Komplekse patienter”, "Pradiabetes og Ba-
riatri" og "Debut".

Bevagelsen mod det behovsstyrede ambula-
torium er en stor forandringsproces, der gri-
ber ned i bade patienter og behandleres for-
ventninger, rutiner og selvforstaelse - altsa
en proces hvis gevinster formentlig fgrst re-
elt kan realiseres efter et par ar. Fgrste skridt
har derfor veeret at skabe en data- og opfalg-
ningsstrategi, der bryder "det store formal"
ned i mindre afgraensede mal. Det har klinik-
ken gjort ved at satte konkrete mal (f.eks.
at 90 % af patienterne skal deltage i arskon-
trol) og identificeret afgransede malgrupper
(f.eks. at velregulerede patienters kontakter
skal reduceres). Denne fremgangsmade sik-
rer, at der kan fglges op pa forandringens
fremdrift og sattes ind, hvis det modsatte
er tilfeeldet. Resultatet af dette arbejde kan
genfindes i klinikkens handleplan for 2023.

Foruden den rent organisatoriske udvikling
har klinikken igangsat en rakke initiativer,
der skal l=2egge fundamentet for overgang til
en mere behovsstyret diabetesbehandling.
Klinikken har for eksempel ivaerksat en udvik-
ling af teamkonferencer, der skal sikre et taet-
tere multidisciplinaert arbejde og vurdering af
den enkelte patient og dennes behov. Afprgv-
ning og implementering af teamkonferen-
cerne bliver forventeligt opstartet i foraret
2023. Samtidig har klinikken ivaerksat et stort
kompetenceudviklingsforlgh for sygeplejer-
sker, SOSU-assistenter, dieetister og fodtera-
peuter i SDCA i taenkehorisonten "Excellent
Sygepleje”. Forlgbet skal styrke behandlernes
monofaglighed og bl.a. klaede dem pa til frem-
tidigt at kunne tilbyde SDCAs komplekse pa-
tienter bedre behandling.

Fokus pa udviklingen af standarddriftens kva-
litet har ogsa udmgntet sig i tilpasningen af
nogle af klinikkens kernetilbud. For eksem-
pel bemander en dedikeret sygeplejerske nu
dagligt klinikkens telemedicinske support for
at kunne imgdekomme en forventet starre
patientaktivitet, nar flere velregulerede pa-
tienter generelt skal have farre kontroller.
Tilsvarende er det gjort muligt, at patienter,
der har udfordringer med deres diabetes-
teknologi, kan fa hjaelp hertil af en dedikeret
teknologi-sygeplejerske, nar de alligevel er til
deres ordinaere kontrol.

2. AKTIVITETSOPG@ARELSE 2022

I bilag 3 findes tabel med overblik over de sup-
plerende behandlingstilbud ved SDCA i 2022,
herunder status for aktivitet.

c0
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CASE
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Farste dag
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| nye ramme

De farste af over 5.000 personer med dia-
betes har nu haft konsultationer i Steno
Diabetes Center Aarhus' nye klinik i Fo-
rum.

Blodprave, elektrokardiogram, laege-kon-
sultation og samtale med en syge-plejer-
ske. 68-arige Flemming Trillingsgaard var
den fgrste diabetespatient hos Steno Dia-
betes Center Aarhus i Forum, det ny-abne-
de vartegn pa 14 etager, der binder Aarhus
Universitetshospital sammen.

Med abning af klinikken fuldbyrder Steno
Diabetes Center Aarhus samlingen af cen-
tret i de nye omgivelser. | de foregaende
uger er forskere og administrativt perso-
nale flyttet ind.

Alt under ét tag

- Fgrst og fremmest fgler jeg en stor glaede
ved at se huset taget i brug af personer
med diabetes. Det er kulminationen pa fem
ars planlagning, processer og byggeri, si-
ger Troels Krarup Hansen, direktar for Ste-
no Diabetes Center Aarhus.

Steno Diabetes Center Aarhus har lokaler
og faciliteter pa fire plan i Forum, herunder
banebrydende udstyr til forskning.

- Jeg haber, patienterne vil komme til at
marke, at forskere, behandlere, undervi-
sere 0g gvrige medarbejdere er samlet un-
der ét tag - og at de far fornemmelse af et
tvaerfagligt kraftcenter, siger Troels Krarup
Hansen.

Kraftcenter for samarbejde

- Med vores nye rammer i Forum har vi
skabt et optimalt fundament for samarbej-
de i hele regionen, pa tvaers af kommune-
greaenser, hospitaler og faggrupper. 0Og sam-
arbejde er bydende ngdvendigt, hvis vi skal
bidrage til et godt liv for alle med diabetes
og dem, der er i risiko for at fa det.

Jgrgen Andersen, formand for Diabetes-
foreningen, var i Forum pa klinikkens ab-
ningsdag. Han sagde | sin tale:

- Tillykke med fyrtarnet! Jeg er sikker p3,
at | vil komme til at nedbryde graenser for
diabetesbehandling- og forskning, mel-
lem sektorer, mellem professioner, mellem
kommuner og mellem lande.

Et liv med diabet
og mindre stres

Har man ferst faet type 1-diabetes, slip-
per man aldrig af med det igen. | perio-
der kan alene den tanke fylde sa meget
for personen med diabetes, at den virker
stressende. Esben Cronbach og Johannes
Kirketerp Madsen pa henholdsvis 22 og 24
har begge type 1l-diabetes. De fik vark-
tajer til at handtere diabetes-stress hos
Steno Diabetes Center Aarhus.

Steno Diabetes Center Aarhus har lavet et
gruppeforlgb for unge med symptomer pa
diabetes-stress. Over fire kursusdage far
de viden om diabetes-stress og vaerktgjer
til at handtere den.

- Bare det at kende til begrebet diabetes-
stress har vaeret en hjaelp. Man far at vide,
at det er ok at blive stresset af diabetes i
sig selv, uden at der ngdvendigvis er andet,
der stresser, siger Esben Cronbach.

Han har sat pris pa at mgde andre unge
med diabetes i det, han kalder et frirum.

- Vi har kunnet snakke om alt muligt, hvor
det at have diabetes bare er en usagt for-
udsaetning. Man behgver ikke forklare,
hvorfor man for eksempel lige tjekker sit
blodsukker.

Ogsa Johannes Kirketerp Madsen fik meget
ud af at mgde andre unge med diabetes pa
SteNO-Stress-forlgbet. Han er 24 ar gam-
mel og har haft type 1-diabetes siden 2016.

- Diabetes fylder meget i hverdagen, og
samtidig er det ogsa noget, jeg kun har
med mig selv. Uanset hvor meget kaereste
eller familie gerne vil hjlpe, sa forstar de
det ikke helt. Det var rart at mgde andre i
samme situation og mgde den forstaelse,
siger Johannes Kirketerp Madsen.

Mere menneske og farre tal

- Jeg havde aldrig tenkt pa, at jeg skulle
vaere decideret 'stresset’. Det lyder som
sadan et lidt voldsomt ord, siger Johannes
Kirketerp Madsen, der fik konstateret dia-
betes som 18-arig.

- Jeg har i perioder maske aktivt neglige-
ret min diabetes og for eksempel slaet
alarmen fra, sa sensoren ikke gav lyd ved
hgjt Blodsukker, og maske sjusset lidt med
insulinen. Og sa er der bare de perioder,
hvor blodsukkeret er svaert at styre, uan-
set hvad pokker man ggr, og humgret bliver
darligere.

Pa SteNO-Stress-forlgbet var han glad for,
at tal og blodsukkerniveauer i sig selv kun
havde en beskeden birolle.

- Der var lavpraktiske elementer som kul-
hydratteelling, men tallene var ikke sa vig-
tige. Det handlede mest om menneskene
og livet med diabetes. Vi fik fede tips til at
leve med diabetes pa en nemmere made og
fik afmystificeret mange diabetesskraner,
siger Johannes Kirketerp Madsen.

ONITANVYH3IE
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KAPITEL 03

Forskning

1. STATUS: FORSKNING

Som for de andre kerneaktiviteter i SDCA er
det ogsa for forskningsomradet kendeteg-
nende, at aktiviteter og fokus koncentrerer
sig om bade de interne bestraebelser pa at
opbygge og Igbende tilpasse organisationen
og samtidig den udadrettede inddragelse og
samarbejde med relevante parter pa omradet.

Forskning i SDCA er grundlaggende opbygget
med udgangspunkt i 5 forskningsgrupperin-
ger: Ernaering, metabolisme, komplikationer,
farmakologi/genetik/barn og epidemiologi.

| forbindelse med vores flytning til Forum

pr. 1. september 2022 er opbygningen af et
biomedicinsk forsknings- og laboratorie-

miljg opstartet. Det biomedicinske omrade
har hidtil haft sin primaere fysiske placering
pa Aarhus Universitets campusomrade. |
forbindelse med flytning til Forum er mange
forskere fra campus og deres farskningsgrup-
per flyttet i Forum som en integreret del af
SDCAs forskning.

| 2022 afviklede Forskning i samarbejde med
Tveersektoriel Forskning og Udvikling (Tveers)
det arlige Forsknings-retreat med fokus pa at
skabe synergi og gensidigt kendskab pa tveers
af de forskellige forskningsomrader. Retrea-
tet havde fokus pa hvilke integrative mulig-
heder flytningen i Forum ville give. Retreatet
bliver gentaget i maj 2023 under overskriften
"De store spgrgsmal” og har ud over inte-
gration og samarbejde mellem eksisterende
medarbejdere med forskellig tilknytning ogsa
et rekrutteringsmaessigt fokus, hvor kommen-
de mulige forskningstalenter kan fa indsigt i
mulighederne inden for organisationen.

Samarbejdet lokalt, nationalt og interna-
tionalt er fortsat i fokus. Lokalt viderefgres
samarbejdet i forskningsfglgegruppen med
deltagelse fra savel SDCA som institutledere
fra AU Health: Institut for Klinisk Medicin, Bio-
medicin og Folkesundhed. Dette samarbejde
er helt centralt og har en seerlig betydning

for vores fortsatte rekruttering af de bedste
forskningsressourcer.

Ud over det Igbende samarbejde om stil-
lingsfaellesskaber bliver der pa mgderne bl.a.
draftet tveersamarbejdende forskningspro-
jekter, hvor SDCA har en aktiv rolle. Eksempler
herpa er implementering af skabeloner for
forskningssamarbejder, initiativer inden for
data science og etablering af satellitenhed for
FACS Core.

Nationalt har forskning ved SDCA en raekke
vaerdifulde samarbejder savel i sammen-
haeng til konkrete forskningssamarbejder (se
nedenfor i relation til de eksterne bevillinger)
som i udviklingsarbejdet med fokus pa ram-
merne for diabetesforskningen. | 2022 fort-
satte SDCA som tovholder pa udviklingsarbej-
det pa tveers af centre og med inddragelse af
regionale og universitaere jurister vedr. flles
skabeloner til dataudveksling, som er finan-
sieret af Novo Nordisk Fonden. Dette arbejde
sgges viderefgrt i 2023 med etablering af en
database for forskningsresultater fra Steno
samarbejder.

Internationalisering af SDCAs forsknings-
samarbejder har veeret prioritereti 2022.

Det er indtil videre lykkedes at fa forskere pa
udstationeringer v/Joslin Institute, Boston

(1 ar), Toronto, Canada (5 mdr.) Ann Arbor,
Michigan (5 mdr.), Ggteborg, Sverige (1% ar)
og Dundee, Skotland (1 ar). Samarbejder, der
supplerer de eksisterende samarbejdsrelatio-
ner til sarligt Monash University i Australien
samt Mayo Clinic Endocrine Uniti USA.

SDCA opnaede o0gsa i 2022 succes med til-
traekning af betydelig ekstern finansiering til
konkrete forskningsprojekter, hvoraf en del
vil foregd i et teet samarbejde med de gvrige
centre og samarbejdspartnere pa diabetes-
omradet i Danmark. Der er blandt givet stgtte
fra National Philanthropic Trust fra USA til en
undersggelse af influenza-vacciners poten-
tiale til at bremse beta-celle destruktion i
tidlig type 1-diabetes samt et tandem-grant
fra NNF til at undersgge om tab af muskler i
patienter kan mindskes ved at forsta pyton-
slangers evne til at vokse.

2. AKTIVITETSOPGARELSE 2022
Aktiviteterne inden for forskningsomradet
fremgar af ResearchFish-rapporten for 2022,
som pt. ikke er tilgengelig i sin fulde form.
Vedlagte bilag 4 beskriver udvalgte aktiviteter
pa forskningsomradet fra ResearchFish.
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CASE

FACS Core

FACS Core enheden ved Aarhus Universitet,
Institut for Biomedicin opnaede i 2022 offi-
ciel status og international hader som ISAC
(International Society for Advancement of
Cytometry) Recognized Shared Ressource
Laboratory som én af kun otte corefacili-
teter i verden. Anerkendelsen afspejler, at
faciliteten opfylder de strengeste krav til
best practices for cellesortering samt drift,
formidling og kvalitetssikring — og punkter
som organisering, kvalitetssikring, under-
visning, datamanagement og laboratorie-
struktur.

FACS Core Faciliteten er en serviceen-
hed, der star til radighed for hele Aarhus
Universitet, og tilbyder avancerede fluo-
rescens-baserede instrumenter (kaldet
flowcytometere) til analyse og isolering af
enkelceller eller mikropartikler. Herudover
tilbyder enheden wundervisning, instru-
mentoplaering og vejledning i flowcytome-
tri samt hjzelp til avanceret dataanalyse og
resultatfortolkning. Metoden kan bruges
bade klinisk og i forskningen.

| forbindelse med etablering af de nye
forskningsfaciliteter i Forum vil FACS Core
enheden ogsa fa en satellitfunktion i SDCA,
som de vil betjene pa tveers af den forsk-
ning, der foregar i SDCA. Med flowcytome-
tri har vi mulighed for i Igbet af fa minutter

at undersgge tusindvis af celler enkeltvist
for mange samtidige parametre - feks.
med hensyn til proteinudtryk, receptor-
densitet, intracellulzere signalveje, og me-
get mere. Og med fluorescens-aktiveret
cellesortering (FACS) har man ovenikgbet
mulighed for at oprense og isolere celler
med de gnskede karakteristika, som man
kan dyrke videre pa eller benytte i gense-
kvens-analyser og

lignende.

Denne facilitet muligger blandt andet at
SDCAs forskningsstrategi om at kunne
levere en detaljeret karakteristik af de
involverede celletyper ved diabeteskom-
plikationer og at kunne etablere primaere
cellekulturer fra humane vavsprgver til
metabolismeforskning. Dette vil vaere en
substantiel styrke for SDCAs rolle som et
translationelt forskningscenter, hvor for-
skellige forskningsdiscipliner kan arbejde
teet sammen om at skaffe viden om diabe-
tessygdommen og dens forebyggelse.

CASE

Kan influenza-
vaccination brem

udviklingen af type
1-diabetes?

Type 1-diabetes udlgses af at kroppens
immunsystem angriber de insulinprodu-
cerende celler i bugspytkirtlen. Tidligere
forskning har vist at influenzavaccine kan
pavirke immunsystemet pa en gavnlig fa-
con, som leder til bedre overlevelse efter
blodprop ved hjertet. De samme mekanis-
mer kan muligvis vaere gavnlige ved dia-
betes.

| et randomiseret studie initieret af SDCA
undersgges det, om influenzavaccination
tidligt efter diagnose kan bremse udvik-
lingen af type 1-diabetes. Idéen er, at vac-
cinen maske kan deempe og omdirigere de
skadelige immunprocesser og bevare no-
get af insulinproduktionen eller forlange
den. | alt 100 bgrn og unge mellem 7 og 18
ar med nydiagnosticeret diabetes inviteres
til at deltage.

Halvdelen af forsggsdeltagerne vil mod-
tage influenzavaccination og halvdelen vil
modtage en indsprgjtning med saltvand.
Insulinproduktionen undersgges ved kon-
trolbesgg efter 6 og 12 maneder. Forskerne
har modtaget stgtte til studiet fra TheFlu-
Lab.org, som er en stor amerikansk velgg-
rende organisation.

Hvis influenzavaccination har de forven-
tede effekter, kan behandlingen blive et
enkelt og billigt tillaeg til eksisterende be-
handling af type 1-diabetes og abne for et
helt nyt forskningsomrade.

Forskning i effekten af diabetesteknologi
At leve med insulinbehandlet diabetes kan
veere en kravende opgave, der blandt an-
det omfatter overvagning af blodsukker og
justering afinsulindosis i forhold til kost og
motion.

SDCA harisamarbejde med Aarhus Univer-
sitet og Diagnostisk Center ved Hospitals-
enheden MIDT ansat Klavs Wirgler Hansen
som ny professoridiabetesteknologi. Klavs
analyserer i sin forskning anvendelsen og
effekten af diabetesteknologi. Forsknin-
gen bestar bl.a. i, hvordan intelligente in-
sulinpumper og smarte insulinpenne kan
hjzelpe personer med diabetes med at male
deres blodsukker uden det kraever finger-
prik.

Teet regulering af blodsukkerniveauerne er
et af de bedste vaerktgjer, der findes til at
forhindre komplikationer til diabetes. Ny
teknologi med Igbende malinger af blod-
sukkerniveauer og pumper, der kan give
mikro-injektioner, har givet nye mulighe-
der for kontrol med blodsukkerniveauerne.

Klavs Wirgler Hansen har i en menneske-
alder forsket i forstaelsen og forebyggelse
af diabeteskomplikationer. Som en del af
hans professorat analyserer han, hvad det
betyder for henholdsvis patienter og lager
atindfgre diabetesteknologi - og han inte-
grerer de nyeste teknologier i afprgvning
af nye strategier for at forebygge kompli-
kationer til diabetes.

€0

ONINMSH04

UDVAGLTE CASES

Se flere pa stenoaarhus.dk



https://www.stenoaarhus.dk/nyheder/
https://www.stenoaarhus.dk/nyheder/
https://www.stenoaarhus.dk/nyheder/

20

STENO DIABETES CENTER AARHUS

KAPITEL 04

Uddannelse

1. STATUS: UDDANNELSE

Inden for uddannelse og kompetenceudvik-
ling har fokus i 2022 overordnet vaeret pa ar-
bejdet med at konkretisere og realisere den
tveergaende strategi, herunder sarligt fokus
pa beeredygtighed af indsatser, prioritering af
seerlige malgrupper samt styrkelse af struk-
tur og organisering.

| takt med at uddannelsesenheden er vokset
og har konsaolideret sig som en kendt og ef-
terspurgt enhed med et stort kursusvolumen,
er behovet for at handtere balancen mellem
afprgvning og udvikling samt fordelingen af
ressourcer derimellem blevet gget. Som led
i dette er det administrative set-up blevet
styrket i 2022, hvilket har givet mulighed for
at frigive udviklingskraefter.

Udviklingen af Steno Pipeline har betydet nye
tilgange til udvikling af uddannelsesinitiati-
ver. Her er der gget fokus pa de abne mulighe-
der, hvor behov, form og malgruppe fgrst defi-

neres langtsenereiprocessen endiden mere
traditionelle tilgang til udviklingsprojekter.

Dette har som konsekvens, at prioritering af
de uddannelsesfaglige ressourcer ogsa farst
afklares noget senere i processen end tidli-
gere og dermed bidrager til en vis usikkerhed.

2. AKTIVITETSOPGPRELSE 2022

I Bilag 5 findes oversigt over Uddannelsesen-
hedens tilbud i 2022.
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CASE

| patientens sted:
3 dage med pumpe

0g sensor

Hvordan fgles det at have en insulinpumpe
pa? Hvad sker der, nar ens blodsukker bli-
ver malt 24-7? Hvad ger man, nar teknik-
ken driller? Det markede behandlere fra
flere af landets diabetesambulatorier pa
egen krop, da Steno Diabetes Center Aar-
hus for ferste gang var vaert for det natio-
nale insulinpumpekursus.

-Flere og flere unge farinsulinpumper, sa jeg
skal selvfglgelig ogsa vide, hvordan man be-
tjener og regulerer de her pumper, sa jeg kan
give den bedste vejledning til patienterne i
vores klinik.

Sadan siger Anne Bull, der er sygeplejerske
i Barn- og Ungeklinikken pa Regionshospita-
let Gadstrup.

| sidste uge var hun sammen med 23 andre
sygeplejersker, disetister og laeger fra diabe-
tesambulatorier i hele landet pa insulinpum-
pekursus hos Steno Diabetes Center Aarhus.

Og det var ikke kun teori, men ogsa en bedre
forstaelse af patienternes hverdag, der var
pa programmet. | de tre dage, kurset varede,
var kursisterne nemlig udstyret med diabe-
testeknologi i form af pumper til at dosere
insulin og sensorer til at male blodsukker.

- Det at blive behandlet for sin diabetes med
teknologi kan vaere en stor indgriben i hver-
dagen. Derfor far kursisterne mulighed for
at prgve det pa egen krop, sa de bedre kan
sztte sig i patienternes sted, siger Sanne
Fisker, der er overlzege ved Steno Diabetes
Aarhus og én af underviserne pa kurset.

Saltvand i pumpen

Selvom det var saltvand og ikke insulin, der
varikursisternes pumper, gik der ikke mange
minutter, fra teknologien blev sat p3, til de
farste aha-oplevelser meldte sig. For hvor

ggr man af pumpen, hvis man ikke har lom-
mer i sit tgj? Og hvad ggr man, nar sensoren
sidder forkert eller slangen er i vejen?

- Det er faktisk en ret stor omvaeltning, og
det er fedt at fa lov at opleve de frustratio-
ner, som patienterne ogsa nogle gange kom-
mer med, siger Josephine Zacho Olesen, kli-
nisk dizetist pa Aalborg Universitetshospital
og Steno Diabetes Center Nordjylland.

- Jeg taenker helt sikkert, at man bliver en
bedre behandler af ogsa selv at have haft
det udstyr pa, som man anbefaler. Man far
en stgrre indsigt i, hvad det vil sige at have
insulinpumpe, afslutter Anne Bull.

Det er fgrste gang, insulinpumpekurset bli-
ver afholdt i Aarhus. Kurset er landsdak-
kende og har hidtil veeret udbudt af Steno
Diabetes Center Copenhagen. Fremaover
bliver det udbudt pa skift af de to centre i et
samarbejde.

CASE

Se filmen pa
stenoaarhus.dk

Steno Diabetes Center Aarhus har en am-
bition om at styrke behandlingen og plejen
for personer med diabetes, der er tilknyt-
tet den kommunale plejeindsats gennem
malrettet kompetenceudvikling til de med-
arbejdergrupper, der varetager den kom-
munale pleje og behandling.

Afdaekning har vist, at der ofte er et stgrre
gab mellem opgaveansvar og formel kom-
petence hos social- og sundhedshjzelpere
og ufagleerte.

| samarbejde med tre plejecentre i tre
kommuner i Region Midtjylland og Nordic
Praxis har SDCA i 2021-22 gennemfgrt en
pilotundersggelse og udviklet en prototype
for webbaseret undervisning.

Serligt den praksisnare og hverdagsret-
tede kompetenceudvikling er kernen i de
webbaserede undervisningsforlgb. Gen-
nem gvelser og refleksionsopgaver i egen
praksis, understgttes forankringen - uan-
set hvornar pa degnet, medarbejderen ud-
fgrer sin opgave.

Undervisningsforlgbene opbygges af mo-
duler, som hver indeholder elementer i
form af video, quiz, refleksionsopgaver mv.

Pilotundersggelsen viste tydeligt, at der er
behov for webbaseret og malrettet under-
visning i den kommunale pleje.

Blandt andet udtrykte deltagerne at:

"Der er ingen tvivl om, at sadan en lgsning
vil ggre vaores hverdag lettere og give utro-
ligt meget mening for vores faglige udvik-
ling".

"Det er vigtigt, at vi har den samme viden
om diabetes pa kryds og tvaers af plejecen-
tret".

De webbaserede undervisningsforlgh skal
udbydes i 2023 pa baggrund af efterspgrg-
sel, og dermed supplere de kompetence-
udviklingstilbud, der i forvejen findes.

De webbaserede undervisningsforlgh for-
udszetter derfor en forudgaende dialog
med det eller de centre, der udbyder for-
lgbet. | dialogen aftales, hvordan lzerings-
forlgbene skal bruges, og hvordan der skal
falges op.

UDVAGLTE CASES

Se flere pa stenoaarhus.dk

vo

3ST1ANNVYAAN


https://www.stenoaarhus.dk/nyheder/
https://www.stenoaarhus.dk/nyheder/
https://www.stenoaarhus.dk/nyheder/
https://www.stenoaarhus.dk/nyheder/nyheder-2022/i-patientens-sted-3-dage-med-pumpe-og-sensor/

24

STENO DIABETES CENTER AARHUS

KAPITEL 05

Tvaersektoriel forskning
og udvikling (Tvaers)

1. STATUS: TVAERS

| TVARS har 2022 veeret aret hvor planlagte
projekter er blevet konsolideret og forbere-
delser pa mange niveauer har baret frugt.
Stgrre initiativer er pabegyndt eller kan star-
tes i Igbet af 2023. Mange af enhedens pro-
jekter involverer forskningsmaessige samar-
bejder med andre forskningsinstitutioner og
tet samarbejde med de aktgrer, hvori eller
hvormed forskningen foregar, henholdsvis
kommuner, almen praksis og tveersektorielle
samarbejder. Etablering og gennemfgrelse
af projekter i "det virkelige liv" forudseetter
en stor indsats pa mange niveauer, hvor vi
er interesserede i, hvordan indsatser imple-
menteres og om de virker. Derfor er mange af
vores aktiviteter karakteriseret ved at veere
designet saledes, at den kliniske (forstaet
bredt) eller sundhedsgkonomiske effekt kan
males, samtidig med at det undersgges "hvor-
for, der ses en effekt" eller "hvorfor der ingen
effekter".

Vi har forsggt at veere dagsordensattere
ved deltagelse pa relevante konferencer om
forebyggelse af overvagt, trivsel hos bgrn og
sammenhang i patientforlgbh. Dette ved at
veere aktive med at udbyde webinarer, etab-
lere events pa for eksempel Folkemgdet pa
Bornholm og deltage i aktiviteter arrangeret
af interessenter pa sundhedsomradet.

Enhedens tilknyttede medarbejdere er forsk-
ningsaktive og 2022 har ogsa vaeret aret, hvor
resultater af forskningen i 2019-2021 er ble-
vet publiceret i internationale tidsskrifter og
pa konferencer. Forskningsresultaterne er
0gsa basis for den formidlingsaktivitet vi kan
og vil vere en del af pa nationalt plan.

Enhedens program for forebyggelse af over-
vaegt og diabetes har et sarligt fokus pa
fremme af sund veegt blandt bgrn og unge,
ved blandt andet at hjeelpe med at re-designe
de systemer bgrn og unge feerdes i - dette i
et taet samarbejde med Aarhus Universitet,
Deakin Universitet i Australien, Steno Kgben-
havn og Steno Sjzlland. Dette samarbejde
resulterede i en stor ansggning i 2022 og der
blev rejst funding til at skalere tilgangen til et
stgrre initiativ pa tveers af 5 kammuner og 10
lokalsamfund fordelt i 3 regioner fra 2023 til
og med 2027. Samtidig har enheden ogsa et

fokus pa at evaluere effekten af de kommu-
nale og regionale tilbud, der er til bgrn med
svaer overvagt og vi samarbejder pt med 4 af
regionens kommuner og et regionshospital.
Herunder ogsa pa at udvikle et redskab, der
kan hjzlpe sundhedsplejen og almen praksis
med at se fx vaekstkurver for bgrn pa tveers af
sektorer. Maend med hgj risiko for at udvikle
diabetes er et nyt fokusomrade fra 2022, som
udfoldes i teet samarbejde med Steno cen-
trene i Kgbenhavn, Sjelland, Odense og Nord.

Enhedens program for sygdom og trivsel hos
personer med diabetes har i samarbejde med
SDCO og repraesentanter fra kommuner i RM
arbejdet med en plan for udrulning af SDCOs
patientuddannelsestilbud "Lev Livet". Lev Li-
vet suppleres med en fysisk aktivitetspakke
og/eller et madlavningskursus. Projektet
planlagges evalueret i et pragmatisk kontrol-
leret design. Derudover arbejdes der pa at
tilbyde evaluering af de eksisterende patient-
uddannelsestilbud i kommunerne i Region
Midtjylland.

Enhedens program for tvaersektoriel organi-
sering og ledelse hari samarbejde med Dansk
Center for Sundhedsgkonomi ved Syddansk
Universitet modtaget 5,8 mio. kr. fra Novo
Nordisk Fonden til et firedrigt forsknings-
projekt, som skal udvikle, afprgve og forske
i tveersektorielle incitamentsmodeller. Med
ansattelsen af en sundhedsgkonom er der
blevet igangsat andre sundhedsgkonomiske
forskningsprojekter, herunder Cost-of-illness
studie af incidente type 2-diabetes tilfaelde,
som baseres pa registerdata.

2. AKTIVITETSOPG@RELSE 2022

I bilag 6 findes tabel med overblik aver tveers'
aktivitetsomrader ved SDCA i 2022, herunder
status for aktivitet.
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CASE

Barnenes Kooperativ:
Starke partnerskaber

skal sikre mere be-
vaegelse og sundhed
blandt bgrn og unge

Forskning viser, at mange bgrn og unge
bevager sig for lidt. | forskningsprojektet
Bgrnenes Kooperativ undersgger vi, om
en systemorienteret tilgang i et lokalom-
rade kan skabe og vedligeholde sunde be-
vagelsesvaner blandt skolebgrn i alderen
6-12 ar.

Initiativet involverer og samler lokale le-
dere, aktgrer og borgere for at kortlegge
det komplekse system, der pavirker be-
vaegelsesvanerne hos bgrn i fem udvalgte
kommuner pa tveers af hele landet; Ran-
ders, Syddjurs, Odsherred, Vordingborg og
Halsnaes.

Herefter iveerksattes baeredygtige, lokale
indsatser, der kan fremme og fastholde
sunde bevaegelsesvaner.

Projektet ledes af Jane Nautrup @sterga-
ard, programleder ved Steno Diabetes Cen-
ter Aarhus.

- Vi har de seneste ar afprgvet metoden i
Havndal, et lokalsamfund i Randers Kom-
mune, og pa Mgn i Vordingborg Kommune.
Vi glaeder os nu over, at vi kan skalere til
et stort initiativ med 10 lokalsamfund pa
tveers af fem kommuner og med staerke
samarbejdspartnere, siger Jane Nautrup
@stergaard.

CASE

Stort potentialei at
dele sundhedsdata
pa tvaers af sektorer

Forbedret tvaersektorielt samarbejde, ha-
jere behandlingskvalitet og mindre ulig-
hed i sundhed. Potentialerne ved at bruge
SAMBLIK-diabetes er store. Det viser en
pilotafprgvning og evaluering af den nye
it-lasning.

Et klik. Det er, hvad det kraever at give be-
handlereialle sektorer det samme overblik
over diabetespatienters sygdomshistorie.

Det ene klik er - groft sagt - resultatet af
indtil videre fire ars udviklingsarbejde, som
er mundet ud i SAMBLIK-diabetes - en it-
lgsning, som samler og praesenterer data
fra laboratoriesvar-portalen, Fzelles Medi-
cinkort, forlgbsplan fra almen praksis samt
kontakter ved hospital, almen praksis, fod-
terapeut og gjenlaege.

32 sundhedsfaglige fra sygehuse, almen
praksis og kommuner har fra oktober 2021
til februar 2022 pilotafprgvet SAMBLIK-
diabetes som arbejdsredskab og givet
feedback. En gruppe patienter er desuden
interviewet om deres perspektiver pa lgs-
ningen.

Sygehus

Evalueringen af pilotafprgvningen peger
overordnet pa en stor potentiel vaerdiska-
belse ved brug af SAMBLIK-diabetes. SAM-
BLIK-diabetes har blandt andet potentiale
til at forbedre det tvaersektorielle samar-
bejde, hgjne behandlingskvaliteten idet de
sundhedsfaglige far et bedre beslutnings-
grundlag og mindske ulighed i sundhed,
idet patienten ikke selv skal baere helbreds-
informationer pa tvaers af sektorer.

Sidstnaevnte understgttes ogsa i en nylig
rapport fra Sundhedsstyrelsen og Sund-
hedsdatastyrelsen, hvor SAMBLIK-diabe-
tes fremhaves som en digital Igsning, der
kan give adgang til tidstro sundhedsdata
pa tvaers af sektorer.

SAMBLIK-diabetes er for nuvaerende en
beta-version, og der er behov for afprav-
ning i starre skala for at validere den kli-
niske veaerdi samt for at identificere frem-
mere og barrierer for implementering.

Almen praksis

Fodterapeuter
oggjenlager

E;-;l Kommune

A

Lees om SAMBLIK
pa stenoaarhus.dk
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KAPITEL 06

Staben

1. STATUS: STABEN

| staben er der kontinuerligt og ogsa i 2022
vaeret et fokus pa at sikre et frugtbart og vel-
fungerende samarbejde mellem de enkelte
enheder og de mange forskellige tvaergaende
fagligheder, som er reprasenteret i staben,
sa disse kompetencer bedst muligt bringes i
spil - bade i forhold til implementeringen og
udviklingen af de overordnede strategiske
malsaetninger i centret, men ligeledes i rela-
tion til opgaver i den enkelte enhed, hvor der
er behov for strategisk og eller praktisk un-
derstgttelse.

Efter 5 ar er stabens grundlaeggende opga-
veportefglje velkonsolideret inden for: Kom-
munikation, datadrevet kvalitetsarbejde,
sekretarunderstgttelse og HR-bistand, AC-
arbejde/sekretariatsopgaver inkl. projekt- og
programledelse, innovation/brugerinddra-
gelse og budgetlegning samt gkonomiop-
falgning. Drifts- og udviklingsopgaverne in-
den for disse spor relaterer sig bade til hele
organisationen herunder til understgttelse af
direktgrens virke internt og eksternt samt til
understgttelse af de enkelte enheder.

De &ndringer, som opstartsevalueringen og
strategien har bevirket, har imidlertid ogsa
haft indvirkning pa organisering af og nor-
mering i staben i 2022. En raekke opgaver har
&ndret sig og udviklet sig i Igbet af aret og
her fremhaves et par enkelte:

Samarbejde med klinikledelsen om orga-
nisering og rammesatning af Steno Kli-
nikken, klinikhandleplanen - herunder
relevant data- og kvalitetsopfglgning og
udvikling.

Samlingen af forskningsomrader i Forum,
etableringen af laboratorier, afholdelse
af symposier og stgrre events samt til-
knytningen af endnu flere forskere og
hjemtagning af eksterne bevillinger.

Program- og projektledelse, dataudvikling
og kommunikation af og omkring det re-
gionale program for Fremtidens Diabete-
sambulatorium.

Udviklingen af Steno Pipeline-konceptet
og afprgvningen heraf, hvor ogsa innova-
tionskompetencer er introduceretiorga-
nisationen.

Indflytning og ibrugtagning af lokalerne i
Forum inklusive koordinering og vedva-
rende opfglgning.

2. STENOPANELET

StenoPanelet er blevet en af de strukture-
rede og systematiske tilgange til at sikre bru-
gerinddragelse i SDCA. Steno Panelet har vae-
ret i funktion siden 2021 - og der er afholdt
6 mgder. Det er en ressource i vores arbejde,
hvor vi kan fa perspektiver pa fx uddannel-
sestilbud, kommunikation, behandlingstilbud,
forskning og udviklingsprojekter.

| perioden er StenoPanelet i hgjere og hgjere
grad blevet en integreret del af det strategi-
ske og udviklende arbejde i centret, og bliver
naturligt teenkt ind og efterspurgt i stadigt
flere sammenhange bade af enkeltmedar-
bejdere og af repraesentanter for ledelsen,
som ser en stor vaerdi i at fa patienternes blik
pa og vurdering af et projekt eller et spgrgs-
mal.

Dialog mellem brugere og medarbejdere

| StenoPanelet er der plads til dialog mel-
lem brugerne og medarbejdere og ledere fra
SDCA. I dialogen snakker vi om mulige Igsnin-
ger, som bade tager hensyn til brugernes liv
og praeferencer og den ramme og retning,
som der er givet i systemet.

StenoPanelet er et engageret og meget aktivt
panel, der ud over de fire mgder i panelet ogsa
deltager Igbende med brugerperspektiver pa
diverse projekter i SDCA.

Brugerne har et gnske om mere opfglgning pa,
hvordan deres input er blevet brugti det videre
arbejde pa SDCA, og vi arbejder med, hvordan
vi i endnu hgjere grad kan formidle, hvordan
deres input bruges i organisationen.

StenoPanelet bestar af brugere, som en-
ten selv har diabetes eller er pargrende.

Panelet repraesenterer Steno Diabetes
Center Aarhus’ malgruppe bredt. Med-
lemmerne har forskellige former for dia-
betes, modtager behandling forskellige
steder i Region Midtjylland, har forskel-
lige aldre og har meget forskellige erfa-
ringer med at have diabetes. Brugerne er
fra 18 ar og op.

Centerdirektgren samt en repraesentant
fra regionshospitalerne deltager pa mg-
derne.

Centerdirektgren og ledergruppen mgdes
efter hvert mgde i StenoPanelet, hvor de
drgfter, hvordan panelets input kan brin-
ges i spil.

StenoPanelet mgdes 4 gange arligt.
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CASE

Ej blot til pynt:
StenoPanelet

fylder ét ar

Steno Diabetes Center Aarhus etablerede
i sommeren 2021 et brugerpanel, Steno-
Panelet, som skulle give input til vores
praktiske og strategiske arbejde. Nu et ar
efter oplever brugerne, at deres bidrag bli-
ver taget serigst.

- Jeg har som diabetespatient faet utrolig
meget ud af at vaere med i StenoPanelet.
Steno har veeret lyttende, og vi kan se, at vi
har sat vores aftryk i arbejdet, siger Lars G.
Jeppesen, der er brugerrepraesentanti Ste-
noPanelet.

Sammen med 18 andre bruger-repraesen-
tanter har han det seneste ar veret en
del af panelet, som har bidraget med bru-
gerperspektiver og forslag til tilpasning af
eksempelvis en ny vision for SDCA samt
givet input til forskellige projekter, data-
og kvalitetsudvikling og kommunikations-
materiale.

| sommeren 2022 evaluerede vi det farste
ar med panelet. Brugerne svarede pa et
spgrgeskema og diskuterede, hvad der hav-
de fungeret godt, og hvor der var plads til
forbedringer.

81 procent af deltagerne oplever i hgj grad
arbejdet i StenoPanelet som meningsfuldt.

En deltager beskriver det som mulighe-
den for pa en eller anden made at have en
‘'stemme’ i, hvordan Steno skal udvikle sig.
Det er bade gennem aktiveringen pa de fa-
ste mgder, men ogsa ved at hlive inddraget
ad hoc i andre henseender.

- Alt, hvad vi har sagt, bliver taget serigst,
og munder ud i noget - maske ikke i mor-
gen, men pa sigt, siger Lars G. Jeppesen.

Et andet medlem er Thorkild Jakobsen, der
deler oplevelsen af at have vaeret med til at
sette aftryk:

- Mange af de professionelle er blevet over-
raskede over de vinkler, vi er kommet med,
nar vi har skulle give vores mening til ken-
de. Vi har ikke bare veeret med som sadan
noget overfladepynt. Vi er blevet taget al-
vorligt, siger han.

CASE

Steno Pipeline:
Innovation med
udgangspunkt i

brugerne

- Steno pipeline er en ramme for, hvordan SDCA
© kan arbejde med udvikling af innovative Igsnin-
. ger, der fokuserer pa at finde det rigtige pro-
blem, fgr vi udvikler lgsningen.

Det er en systematik, som skal sikre, at vi bliver
. endnu bedre til at afdakke problemer og be-
. hov, inddrage brugere og samarbejdspartnere
(interne savel som eksterne) og udvikle ideer i
et tvaerfagligt samarbejde.

. Steno Astronaut: Udnytter vi frihedsmulighe-
. derne i diabetesteknologi?

| efteraret 2022 blev det farste pipelineprojekt
. sat i sgen. Formalet var at undersgge proble-
© met:

Vi udnytter ikke de frihedsmuligheder, der er i
teknologien, som vi ville fa, hvis alle patienter
- med type 1-diabetes vil blive tilbudt et Auto-
mated Insulin Delivery-system (AID) - (en syn-
kroniseret pumpe- og sensorlgsning).

Der udvikles hele tiden ny teknologi pa diabe-
. tesomradet, men det giver ogsa anledning til
. spgrgsmal. Er vi gode nok til at udnytte diabe-
. testeknologien? Og hvis ikke, hvordan kan det
veere? Hvad er koblingen mellem teknologi,
frihed, sundhed og tryghed? Og er de en for-
- udsatning og/eller modsatning for hinanden?

: Med inspiration fra designtankning og bruger-
dreven innovation, hvor en forsimplet model er
. illustreret herunder, er problemet blevet udfol-
det af en tveerfaglig arbejdsgruppe pa tveers af
SDCA, der har blevet udviklet fem koncepter,
. der kan mindske de udfordringer, brugerne op-
- lever i forhold til brugen af diabetesteknologi.

Som en del af processen blev der udpeget en
arbejdsgruppe pa tveaers af Steno Diabetes
Center Aarhus, hvor forskellige funktioner og
faglige kompetencer blev repraesenteret. Hele
processen er dels bygget op omkring arbejds-
mgder og dels gennem mellemrumsaktiviteter,
hvor data og viden indsamles for, at vi hele ti-
den blev klogere og ikke mindst kunne kvali-
ficere indsigter undervejs. Mellem mgderne
skulle deltagerne eksempelvis samle indsigter
pa tveers af og uden for organisationen.

Arbejdsgruppen skulle blandt andet udfylde
indsigtskort ved at tale med personer og stille
spgrgsmal, som kunne ggre dem klogere p3,
hvordan teknologi kan bidrage til eller spille
sammen med mere frihed, tryghed og sikker-
hed for mennesker med type 1-diabetes.

Pa baggrund af indsigterne udfoldede ar-
bejdsgruppen fire "mulighedsrum”, som blev
udgangspunkt for en bredere idegenerering
pa en workshop pa tvaers af SDCA. Ideerne fra
workshoppen blev efterfglgende organiseret i
de fem stgrre koncepter:

StenoFree

Peer-to-peer-line

Tech Eksperter

Feelles tilgang til teknologi

Steno Smile

StenoFree, Peer-to-peer og Steno Smile er ef-
terfglgende blevet konkretiseret og testet pa
brugerne, herunder StenoPanelet. | ar skal i
farste omgang StenoFree-konceptet udvikles
til et konkret projektforslag, saledes at en pro-

jektbeskrivelse kan forelaegges bestyrelsen til

godkendelse i juni.
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KAPITEL 07

Faellesinitiativer

1. FAELLESINITIATIVER

Opstartsevalueringen identificerede bl.a. et
behov for at integrere arbejdet i klinikken
mellem standardbehandling og supplerende
behandling, samtidig med et uforlgst poten-
tiale vedrgrende samarbejdet pad tveers af
organisationen. Primaert i konsekvens heraf,
er der fra sidste halvar af 2021 Igbende ble-
vet arbejdet med udviklingen af en ramme for
"Fzelles Initiativer".

Feellesinitiativerne er stgrre tvaergaende ini-
tiativer, som har et skaleringspotentiale og
som har sammenhaeng til strategien. De er
derudover tveaerorganisatoriske, og i nogle til-
feelde tveersektorielle, og sigter mod afprav-
ning af nye innovative Igsninger i stor skala.
Derudover involverer initiativerne ressourcer
og kampetencer fra flere dele af SDCAs orga-
nisation og er som fglge heraf ledelsesmaes-
sigt forankret under tvargaende styregrup-
per med centerdirektgren som formand, og
med egen projektledelse og projektorganisa-
tion.

Fglgende projekter er i 2022 omfattet af
SDCAs Feelles Initiativer:

Specialistkonferencer om type 2-diabetes
til almen praksis (STAR)

Fremtidens Diabetesklinik

Multidisciplineere konferencer (MDT).

Da der er tale om udviklingsprojekter, er der
ikke saerskilte aktivitetstal at praesentere for
2 ud af 3 projekter. MDT samt aktivitetstal
fremgar af bilag 7.

| 2023 praesenteres bestyrelsen for blandt an-
dre fglgende nye feelles initiativer:
Udvidet udredning og behandling af diabe-
tiske fodsar
» Sammedagsscreening
Motion og Diabetes

Steno Pipeline, som betegner den proces,
som skal bidrage til at skabe en innovations-
ramme for arbejdet med problemer i SDCA,
forventes, udover at bidrage til en innovativ
taenkning og tilgang i SDCA, at generere be-
arbejdede problemer som vil udmgnte sig i
projekter under feelles initiativer.
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2. SPECIALISTKONFERENCER OM
TYPE 2-DIABETES | ALMEN PRAKSIS

(STAR AARHUS)

Steno Diabetes Center Aarhus gnsker at
styrke samarbejde og dialog mellem almen
praksis og hospitalet og understgtte almen
praksis i varetagelsen af deres behand-
lingsansvar for patienter med type 2-dia-

betes.

Derfor har vi etableret et fallesinitiativ
med henblik pa at udvikle, afprgve og eva-
luere online specialistkonferencer mellem
almen praksis og hospitalet som en model
for samarbejde, dialog og fzelles laering om
type 2-diabetes mellem sektorerne.

De praktiserende lzger fik med overens-
komsten for almen praksis i 2018 det sam-
lede populationsansvar for type 2-diabetes.
For atunderstgtte dette populationsansvar
skal almen praksis ifglge overenskomsten
have adgang til dialog og radgivning fra
speciallaeger i endokrinologi ved hospitalet.

Adgangen til dialog og radgivning er vigtig,
fordi behandlingen af type 2-diabetes er
kompleks, ofte ledsages af anden sygdom
og kraever brug af forskellige laegemidler.
Samtidig er type 2-diabetes en af de hur-
tigst voksende kroniske sygdomme i Dan-
mark, og personer med type 2-diabetes ud-
ger saledes en stadig stgrre patientgruppe

i almen praksis.

| Region Midtjylland har dialog og radgiv-
ning mellem almen praksis og endokrinolo-
gerne ved hospitalet forelghigt foregaet via
en telefonvagtordning. Med dette projekt
undersgger vi potentialet i virtuelle konfe-

Projektet gennemfgres som et randomise-
ret kontrolleret forskningsstudie med hen-
blik pa at skabe evidens for effekten af de
virtuelle konferencer pa relevante kliniske
endemal savel som pa de praktiserende lze-
gers kompetencer.

Gennemfgrelse af projektet sker med ud-
gangspunkt overordnede rammer for akti-
viteter, tidsplan, dataindsamling og hono-
rering, som er aftalt mellem SDCA og PLO
Midtjylland og godkendt af Region Midtjyl-
lands Kompetence- og Efteruddannelses-
udvalg (KEU), som har bevilget 500.000 kr.
til honorering af de almen praksis, som ind-
gariprojektet.

Dereric20e2e2 rekrutteretialt25almen prak-
sis i Aarhus Kommune til deltagelse i pro-
jektet. De 25 almen praksis er fordelt i to
grupper pa baggrund af en randomisering.
Henholdsvis en interventionsgruppe med
13 almen praksis og en kontrolgruppe med
12 almen praksis.

Projektets intervention gennemfagres i
2022 og primo 2023. De 13 almen praksis
i interventionsgruppen har i lgbet af 2022
deltaget i henholdsvis et indledende vir-
tuelt informationsmgde og efterfglgende
tre runder af virtuelle konferencer med en
fast speciallzege i endokrinologi ved Steno
Diabetes Center Aarhus. Den sidste af de i
alt fire virtuelle konferencer, som indgar i
interventionen, gennemfgres i februar og
marts 2023.

Der er i 2022 indsamlet baselinedata fra de
13 almen praksis i interventionsgruppen.

CASE

Kan online specialist-

konferencer under-
stagtte behandling af
type 2-diabetes?

Vi skal blive bedre til at dele viden om type
2-diabetes til gavn for patienterne. Det er
omdrejningspunktet for et nyt forsknings-
projekt, som Steno Diabetes Center Aarhus
gennemfgrer med praktiserende la2ger i Aar-
hus Kommune.

- Som praktiserende lzege er man ekspert
i sine egne patienter med type 2-diabetes,
mens specialleger i endokrinologi er eks-
perter i sygdommen type 2-diabetes. Derfor
arbejder vi pa at finde en model, som enkelt
og effektivt sikrer dialog og sparring pa tvaers
af vores sektorer, siger Annelli Sandbak, en-
hedschef ved Steno Diabetes Center Aarhus.

| projektet udvikler, afprgver og evaluerer vi
et forlgb baseret pa diabetesrelaterede te-
maer (fx hjerte- og nyresygdom), hvor prak-
tiserende leager og speciallaeger i endokri-
nologi deler viden og sparrer omkring egne
patienter via online 'specialistkonferencer'.

Malet er at understgtte almen praksis i at va-
retage behandlingen af type 2-diabetes, fore-
bygge senfaglger og bidrage til et godt liv med
diabetes.

En falles opgave

Siden 2018 har almen praksis haft det pri-
maere ansvar for behandling af borgere med
type 2-diabetes - én af de hurtigst voksende
kroniske sygdomme i Danmark. Sygdommen
kraever regelmaessig behandling og opfglg-
ning gennem hele livet og ledsages ofte af
folgesygdomme eller anden sygdom.

Derfor kan behandlingen af type 2-diabetes
vaere kompleks. Der findes mange forskellige
medicinske behandlinger, og der sker hele ti-
den opdateringer af lazgemidler, behandlings-
vejledninger og klinisk praksis.

- Det er en opgave, vi skal Igse i feellesskab.
Fra pilotafprgvninger ved vi, at sparringen
og den faelles lzering er brugbar og vaerdsat
i bade almen praksis og pa hospitalet. Vi skal
nu undersgge den kliniske effekt af specia-
listkonferencer i en stgrre skala, og derfor
har vi brug for sa mange deltagere som mu-
ligt, siger Annelli Sandbaek.
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rencer mellem almen praksis og hospitalet
som en ny model for samarbejde pa tvaers
af sektorerne.

Les mere om STAR
pa stenoaarhus.dk



https://www.stenoaarhus.dk/forskning/deltag-i-forskningsprojekter/star/

STENDO DIABETES CENTER AARHUS

3. FREMTIDENS DIABETESKLINIK | REGION MIDT-
JYLLAND

Steno Diabetes Center Aarhus etablerede i 2021 det falles
regionale initiativ Fremtidens Diabetesklinik i samarbejde
med de medicinske afdelinger ved regionshospitalerne.
Den overordnede vision for Fremtidens Diabetesklinik er, at
alle personer med diabetes i Region Midtjylland far mulig-
hed for at leve et godt liv med diabetes. Det skal ske ved at
arbejde systematisk med kvalitetsforbedringer i alle dele
af diabetesbehandlingen i et samarbejde pa tveers af regio-
nens diabetesambulatorier.

| 2022 er Fremtidens Diabetesklinik opbygget og konsoli-
deret som et integreret samarbejde om udvikling inden for
diabetesomradet. Der er pa ledelsesniveau etableret en be-
slutningsgruppe med afdelingsledelser fra alle medicinske
afdelinger og funktionsledelser i diabetesambulatorierne.
Derudover er der etableret tre regionale arbejdsgrupper
med relevante sundhedsfaglige medarbejdere fra de me-
dicinske afdelinger inden for sporene; feelles regionalt de-
butforlgb, behovsstyret diabetesbehandling og datadrevet
kvalitetsudvikling. Endeligt er der ansat projekt- og udvik-
lingsmedarbejdere ved alle medicinske afdelinger, som li-
geledes indgar i et regionalt netvaerkssamarbejde.

Debutforlgb for voksne med type 1-diabetes

Det fgrste udviklingsspor, som blev etableret under Fremti-
dens Diabetesklinik, var udvikling af et feelles regionalt de-
butforlgb for voksne med type 1-diabetes. Der er etableret
en regional arbejdsgruppe med lager, sygeplejersker og
diztister fra alle hospitaler i regionen, som skal bidrage til
udvikling, planlagning og afpragvning af et falles debutfor-
lzb for voksne. Det overordnede formal med udviklingsspo-
ret er bidrage til, at patienterne far den bedst mulige start
pa livet med diabetes og at styrke deres viden og evner til
at mestre sygdommen.

Som et fgrste indsatsomrade har arbejdsgruppen i 2022
udviklet og planlagt gruppeforigbet "Godt fra start med
type 1-diabetes” - et tilbud til alle voksne over 18 ar i Re-
gion Midtjylland med nykonstateret type 1l-diabetes. Det
bestar af fem mgdegange, hvor patienterne undervises i
emner inden for diabetesbehandling og livet med diabetes
og samtidig far et socialt netvaerk med andre personer med
nykonstateret diabetes.

Godt fra Start med type 1l-diabetes er organiseret i et
samarbejde mellem alle diabetesambulatorier i Region
Midtjylland. Det vil sige, at det er behandlere fra forskel-
lige ambulatorier, der sammen underviser pa forlgbene, og
at det ligeledes er patienter fra hele regionen, som indgar
sammen i grupperne. Ved at organisere det i faelleskab kan
der udbydes gruppeforlgh med en hgjere kadence, sa det
er muligt at tilbyde et forlgb til patienter fra alle optage-
omraderiregionen inden for det farste halve ar efter deres
sygdomsdebut.

Ved udgangen af 2022 er gruppeforlgbet planlagt og klart
til at blive afpragvet i praksis. 2023 vil veere en prgveperiode,
hvor der, parallelt med at gruppeforlgbene afholdes, laben-
de indsamles erfaringer, evalueres og optimeres pa tilbud-
det.

Behovsstyret diabetesbehandling

| slutningen af 2022 er der etableret endnu et udviklings-
spor under Fremtidens Diabetesklinik vedrgrende behovs-
styret diabetesbehandling. Formalet med dette udviklings-
spor er at skabe felles vaerktgjer og modeller, som kan
anvendes pa tvaers af regionen til i hgjere grad at tilrette-
lazgge det ambulante behandlingstilbud ud fra, hvad den
enkelte patient har behov for. Det geelder bade, hvad der
skal drgftes i konsultationen, om der skal henvises til et
malgruppespecifikt tilbud, og om patienterne bgr komme
sjeeldnere eller hyppigere til konsultation.

| 2022 har der seaerligt vaeret fokus pa opstart af arbejdet,
herunder en bred kortlagning og afdakning af behov og
gnsker hos bade patienter og behandlere. Fokus i det vide-
re arbejde vil serligt veere pa udviklingen af databaserede
veerktgjer, der kan understgtte den behovsstyrede behand-
ling i klinikken, kommunikation til patienterne og tilbud til
de patienter, som har behov for ekstra radgivning, statte
og behandling.

Projekt- og udviklingsmedarbejdere

| sommeren 2022 blev der ansat en projekt- og udviklings-
medarbejder ved hver medicinsk afdeling i Region Midtjyl-
land, finansieret af SDCA. Projekt- og udviklingsmedarbej-
derne - som i det daglige kaldes PUMAerne - skal drive og
koordinere arbejdet med Fremtidens Diabetesklinik ved det
enkelte hospital. De skal saledes varetage administrative
og koordinerende opgaver i forbindelse med afprgvning
af indsatser i de enkelte udviklingsspor samt understgtte
i forbindelse med indsamling og brug af data til opfglgning
pa indsatserne.

De fem projekt- og udviklingsmedarbejdere har forskellige
faglige baggrunde. Nogle har en klinisk baggrund, som ud-
viklingssygeplejersker eller diabetessygeplejersker, imens
andre har erfaring og kompetencer inden for data, analyse
og projektledelse. PUMAerne indgar i et taet integreret net-
vaerkssamarbejde og mgdes fast hver 14. dag.

Fokus i 2022 har serligt vaeret pa at fastlaegge rammer for
stillingerne, ansattelse af medarbejdere, on boarding og
etablering af netvaerkssamarbejdet. Dette med henblik pa
at skabe et solidt grundlag for samarbejde om de fzlles
regionale indsatser i udviklingssporene under Fremtidens
Diabetesklinik savel som udvikling af egne kvalitetsprojek-
ter forankret under PUMA netvaerket.

Udviklingsdag i Fremtidens Diabetesklinik

| november 2022 var SDCA veert for den farste feelles ud-
viklingsdag for sundhedsprofessionelle medarbejdere ved
diabetesambulatorier i Region Midtjylland. 90 medarbej-
dere fra hele regionen deltog i dagen, som blev afholdt i
SDCAs nye lokaler i Forumbygningen.

CASE

Fremtidens -
Diabetesklin
"Den, der del

Steno Diabetes Center Aarhus var vaert for
regional udviklingsdag med 90 deltagere fra
diabetesambulatorier i Region Midtjylland.
Sammen skulle de danne grobund for udvik-
ling af fremtidens diabetessamarbejde.

- Jeg tror pa, at den, der deler, vinder, konklu-
derede regionsdirektgr Pernille Blach Hansen
i sin introduktion til den regionale udviklings-
dag i 2022 og fortsatte:

- Tiden, hvor den enkelte, geniale medarbej-
der setter sig ind i et lokale og tanker de
gode Igsninger sely, er nok forhi.

Udviklingsdagen var en del af Fremtidens Dia-
betesklinik — en faelles regional indsats, der
sigter mod at udvikle og optimere behandlin-
gen af patienter med type 1-diabetes i Region
Midtjylland.

Fremtidsforsker Anne Skare, der i gvrigt selv
har en sgn med type 1l-diabetes, gav et "kg-
rekort til fremtiden”, hvor hun blandt tog et
kig pa fremtidens tendenser inden for sund-
hedsomradet. Hun fokuserede ogsa pa, at en
langt stgrre grad af deling bliver essentiel
fremover:

- Vi kommer til at dele meget mere, og vi kom-
mer til at ga fra standardiserede Igsninger til
mere skraeddersyede lgsninger.

Anne Skare vurderede ogsa, at vi fremover
kommer til at kere os om at ggre tingene bed-
re i stedet for stgrre. "Bliver en leverpostej
bedre af at blive dobbelt sa lang?” spurgte
hun.

Diabetesindsatsen skal vaere frontlgber

- Det er mit hab, at diabetessamarbejdet kan
veere frontlgbere for fagligt samarbejde i re-
gionen, sagde direktgr Troels Krarup Hansen.

Han understregede, at malet med dagen ikke
var at udvikle halv- eller helfeerdige Igsninger
pa diabetesproblematikker, men at skabe gro-
bund for et solidt diabetessamarbejde i regio-
nen og samtidig udforske fem temaer: Men-
nesket, mad, motion, medicin og mekanik.

Alice Stamp Kristensen er afdelingssygeple-
jerske pa Klinik for Diabetes og Hormonsyg-
domme pa Regionshospitalet Viborg, og hun
har arbejdet med diabetes siden 2004. "Det
er godt, at Steno tager teten og gar forrest
for at fremme samarbejdet i regionen. De
har nogle andre ressourcer, end vi har lokalt,”
sagde Alice Stamp Kristensen og tilfgjede:

- Det er sa vigtigt, at vi dyrker netvaerkene -
ogsa uden for vores eget hospital. Og sa skal
vi blive endnu bedre til at dele vores viden, sa
den nar endnu laengere ud. Jeg tror faktisk, at
jeg vil skrive med stort pa min tavle: Den, der
deler, vinder!

Lazs mere om Fremtidens
Diabetesklinik pa stenocaarhus.dk
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https://www.stenoaarhus.dk/om-os/samarbejde/fremtidens-diabetesklinik/
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Perspektiver

Bilag

1. PERSPEKTIVER

Indflytningen i Forum i 2022 har veeret en
vaesentlig milepael for SDCA i kraft af, at vi
nu endelig er samlet som organisation og
alle befinder os fysisk pa AUHs matrikel. Alle
de muligheder, som huset og de fysiske ram-
mer giver os, vil vi udforske og udfolde endnu
mere i 2023 - dette gaelder bade i de interne
relationer i organisationen, potentialet for
samarbejde og opgavelgsning og ikke mindst
i forhold til at kunne huse stgrre og mindre
events som bidrag til diabetesindsatsen.

| 2023 vil vi, i overensstemmelse med vores
strategi, bevaege os i en endnu mere malret-
tet og baeredygtig retning i bestraebelserne
pa at bidrage til et godt liv med diabetes.
Aktiviteter samles og indgar i stgrre sam-
menhange i samarbejder, som forventes at
skabe endnu stgrre vaerdi, end de tidligere ars
mange forskellige aktiviteter og mere spredt
feegtning. Potentialet og mulighederne for
dette ses lokalt, regionalt og nationalt, som
en del af en udvikling, som vi vil understgtte
og bidrage til.

Med 5 ar bag os er tiden samtidig kommet til
at se mere systematisk tilbage og vurdere pa
resultaterne af vores indsats. 2023 er saledes
aret, hvor der skal foretages en midtvejse-
valuering af SDCA, som vi forventer kammer
til at give et godt grundlag for dialog med
bestyrelsen om den efterfglgende retning.
Midtvejsevalueringen og processen omkring
denne gar rigtig godt i speend med det igang-
vaerende arbejde med udfoldelse af malbille-
det for SDCA.

2. BILAG
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Bilag 3: Oversigt over klinikkens aktiviteter 2022



Initiativ

Formal

Arstal

Samarbejdspartnere

(Hvis relevant) hvor
initiative fysisk

Malgruppe

Status
(aktivitetstal

Tidlig opsporing af
forstyrret spisning

Bern og unge med diabetes har en gget risiko for at udvikle spiseforstyrrelser

sammenlignet med aldersvarende uden diabetes. En spiseforstyrrelse medfarer
for denne gruppe en darligere diabetesregulering og sterre risiko for diabetiske
senkomplikationer. Forstyrret spisning er ferste tegn pa udvikling af en klinisk
spiseforstyrrelse, hvorfor forebyggelse igennem tidlig opsporing og behandling
ber prioriteres.

Formalet er at afprave, om man gennem en systematisk opsporing og en tidlig
malrettet indsats kan reducere antallet af barn og unge med diabetes, der
udvikler spiseforstyrrelse, samt forbedre behandling og egenomsorg for de
patienter, der udvikler forstyrret spisning.

2020-
2022

Regionshospitalerne

foregar

Regionshospitalerne

11-23 arige med
diabetes

eller prosa)

488

SDC'App - DIAPPLO

Nar et barn/ung med diabetes indlaegges pa Bern og Unge pa AUH udleveres i dag
en fysisk mappe med de vigtigste informationer omkring diabetes til forseldre og
barnet. Imidlertid viser erfaringerne, at denne mappe baerer barn/unge ikke med
sig rundt efter udskrivelsen, hvorfor de ofte mangler information, nar de i
dagligdagen skal treeffe valg vedrgrende diabetesbehandlingen. Hertil kommer,
at der kun er tale om information pa papir og ikke om et aktivt redskab.

Formalet er at afprave, dels om en app 'Diapplo' kan hjalpe til, at de altid har de
relevante informationer pa sig via deres smartphones, og dels om de har gavn af
kulhydratberegnerfunktionen i app'en.

2018-
2020

(drifti
2021-
2022)

Alexandra Instituttet
Nordsjzellands
Hospital

SDCA, Bern og Unge
pa AUH og
Regionshospitalerne

8-18 arige

(ikke
relevant)

Aldersinddelt
gruppekonsultationer
for bern og unge

Formalet med gruppekonsultationer er at:

e  Bibringe barnene en sterre praktisk viden omkring diabetes, diabetes
behandling og forebyggelse af senkomplikationer

e  Tilegne bernene kompetencer til at handtere diabetes pa bedst mulige
made.

e  Forbedre livskvalitet, tryghed og eget egenomsorg. Tilstraebe at
patienten far bedre kontrol over egen situation og hverdag.

e  Give foraeldre til diabetesbarn mulighed for at fa gruppeundervisning
om vaesentlige emner vedrerende diabetes, samt give dem mulighed for
at medes, udveksle ideer og erfaringer.

2019-
2022

Regionshospitalerne

Regionshospitalerne

8-10 arige

110 bern
indgari
gruppekonsul
tationer i RM

Styrket indsats til
sarbare bern
(Sten Os Masterclass)

Det overordnede formal er at kvalificere Steno Diabetes Center

Aarhus' (SDCA) behandlingstilbud til sarbare barn med diabetes med henblik pa
at bedre deres livskvalitet, egenomsorg og diabetesregulation. Det vil vi gere dels
gennem et individuelt statte- og undervisningstilbud til darligt regulerede barn i
sveert sarbare familier og dels gennem et kombineret individuelt og
gruppebaseret statte- og undervisningstilbud i klinikken til foraeldre, hvis barn har
kognitive vanskeligheder og/eller er darligt regulerede.

2021-
2023

Psykiatrien
Aarhus Kommune

SDCA og hjemme hos
familierne

6-18 drige, som er
darligt regulerede (og
sveert sarbare) +
deres foraeldre

8 er familier
inkluderet i
indidviduelt
tilbud

51deltagerei
masterclass-
gruppeforlgb
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med ABAS
Styrket indsats til Det overordnede formal med projektet er at kvalificere Steno Diabetes Center 2021- SDCA 18-23 arige med 20
sarbare unge Aarhus' (SDCA) behandlingstilbud til en gruppe af sarbare unge med diabetes 2023 diabetes distress
(SteNo-stress) med henblik pa at bedre deres livskvalitet, egenomsorg og diabetesregulation.
Det gares dels ved at afpreve en kombination af en individual og gruppebaseret
interventionsmetode, dels ved at kompetenceudvikle de sundhedsprofessionelle i
handtering af de psykosociale aspekter ved diabetes og afslutningsvis ved at
udarbejde konceptbeskrivelser for sdvel intervention som
kompetenceudviklingsforlgb, sa leeringerne ogsa kan bruges af andre.
Feelles transitionsforleb | Vivil gerne nytaenke transitionsforlebet, hvor unge gar fra at vaere en del af B/U 2019- SDCA 12-24 arige | Region 300
for unge med diabetes ambulatoriet til at ga i voksenambulatoriet, sa det far et betydeligt kvalitetslaft 2022 Midtjylland
og malrettes den enkelte unge med diabetes. Dette mal seges opnaet ved at:
e Etablere et multidisciplinaert team af berne- og unge behandlere som
samarbejder taet omkring transitionsforlebet for de unge med diabetes
e Sikre kontinuitet i kontakten til behandlerteamet gennem hele
transitionsforlebet
¢ Tilbyde kurser til unge med diabetes (og foraeldrene) omkring emner
der er relevante | transitionsfasen
e  Etablering af et ungepanel
Diabetesradgivning pa Diabetesradgivningen pa AUH er et tilbud tilsyn og vejledning af medarbejdere pad | 2019- Sengeafsnit og Sengeafsnit ved AUH | Indlagte 2416
AUH og Videns- og sengeafsnit om diabetes generelt og diabetesbehandling specifikt fra et team 2023 kirurgiske afdelinger | og AUH Psykiatrien, diabetespatienter pd | aktiviteter
radgivningsfunktionen bestdende af sygeplejerske, uddannelseslaeger, specialleege og dizetist. Formalet | (2022) pa AUH og AUH samt ved SDCA. AUH og AUH
er at bidrage til mindre komplicerede indlaeggelsesforleb og ege kvaliteten i Psykiatrien. Psykiatrien, samt (735 unikke
behandling og pleje af diabetespatienter, som er indlagt af andre arsager end dysregulerede patienter)
deres diabetes. diabetespatienter,
som skal gennemga
Diabetesradgivningen pa AUH tilbyder ogsa et forleb omkring praeoperativ elektiv kirurgi.
optimering, hvor AUH's kirurgiske afdelinger savel som almen praksis kan henvise
patienter hertil.
Opsporing af Type 1 diabetes eger risikoen for osteoporose (knogleskerhed) og knoglebrud. 2020- Hormon- og Hormon- og Patienter lig eller 648
osteoporose Der eksisterer ikke systematiske tilbud til patienter med T1D i forhold til 2022 Knoglesygdomme, Knoglesygdomme, over 5o ar med Type 1
udredning for osteoporose, og osteoporose er derfor formentlig AUH AUH og SDCA diabetes ved SDCA
underdiagnosticeret hos patienter med T1D i Danmark.
Initiativet har til formal at tilbyde patienter med Type 1 diabetes systematisk
udredning og behandling for osteoporose. Den systematiske udredning vil forega
via konglescanning (DXA).
Efterfadselstilbud til Kvinder med tidligere GDM (Gestationel Diabetes Mellitus) udger en szerlig 2019- Regionshospitalerne | Regionshospitalerne | Alle kvinder med 1.168
kvinder med GDM hejrisikogruppe for udvikling af specielt type 2 diabetes senere i livet. 2022 og SDCA GDM i Region

Midtjylland




Formalet med initiativet er at forebygge udviklingen af type 2 diabetes hos
kvinder med GDM ved etablering af seerlige efterfadselsforleb med blandt andet
arskontroller, blodsukkermalinger og dizetistvejledning. Initiativet har til formal at
generer viden om, hvilke elementer af initiativet, der kan forventes at bidrage til
forebyggelse af type 2 diabetes.

Diabetes Lipidspor Formalet med etablering af et Diabetes Lipidspor i SDCA er at tilbyde patienter i 2020- SDCA Patienter ved SDCA, 115
standardbehandling ved SDCA med komplicerede tilfeelde af lipidabnormiteteret | 2023 der ikke har naet
struktureret behandlingsforlgb, hvor et starre antal patienter forventes at bringes behandlingsmalet
i relevant lipidsaenkende behandling. Samtidig har Diabetes Lipidsporet til formal ved lipidseenkende
at koncentrere ekspertisen inden for omradet, sdledes praktiserende laeger, og behandling, har
ved behov diabetesbehandlere i hele regionen, kan henvende sig og modtage bivirkninger ved
kvalificeret radgivning og sparring. behandlingen eller

har svaer
hypertriglycerideemi.

Forebyggelse af type 2 En stor del af kvinder med PCOS (Polycystisk ovariesyndrom) har praediabetes og | 2020- SDCA Kvinder med PCOS, 93

diabetes hos kvinder dermed en gget risiko for at udvikle gestationel diabetes (graviditetsbetinget 2024 der allerede har et

med PCOS diabetes) og type 2 diabetes. forlgb pa AUH eller

regionshospitalerne.
Det overordnede formal er at forebygge udviklingen af Type 1 Diabetes ved hjalp Sekundzert henviste
af intensiv livsstilsintervention af | form af kostvejledning, motion, PCOS-patienter fra
psykoedukation/psykologisk rddgivning og tilbud om medicinsk behandling. Almen praksis og
Patienterne tilbydes ét ars intensivt forleb og ét ars vedligeholdelsesperiode, hvor privat praktiserende
formalet er at vedligeholde vaegttabet med feerre konsultationer. gynakologer.

Nyre-Diabetes Klinik Det overordnede formal med initiativet er at optimere det tvaergdende 2018- Nyresygdomme, Patienter med: 576
diabetesnefrologiske samarbejde med henblik pa at tilbyde diabetespatienter 2023 AUH - nyresygdomme,
med nyresygdom bedst mulig behandling. som udvikler diabetes

- diabetes og
betydelig
nyrepdvirkning

- diabetes fra
regionshospitalerne
henvist til
hejtspecialiseret
behandling ved
Nyresygdomme

Sammedagsscreening Systematisk screening med henblik pa forebyggelse og tidlig behandling af 2019- Regionshospitalerne, | SDCA og +18 arige 6318

for diabetiske diabetiske senkomplikationer er afgarende for at hindre eller forsinke udviklingen | 2022 regionshospitalerne, diabetespatienter |

senkomplikationer

af senkomplikationer som blindhed, amputationer eller nyresvigt.

Formalet med Sammedagsscreening er at afpreve, om en samling af alle
screeningsundersggelser i ét forlgb | diabetesambulatoriet kan forbedre hhv:

Region Midtjylland




e Service og patienttilfredshed; idet patienterne ikke skal mede op
forskellige steder for at fa foretaget undersagelserne og far svar pa
undersagelserne samme dag.

e Kvalitet; idet screening for nogle patienter kan blive nemmere og mere
tilgeengeligt og dermed eger sandsynligheden for regelmaessig
undersagelse.

e Mulighed for forskning i senkomplikationer; blandt andet som felge af
systematisk dataindsamling for en sterre gruppe patienter i et samlet
screeningsforlgb.

Udvidet udredning og Tilbuddet bestar overordnet af tre dele, henholdsvis 1) tilbud om Projekt | Hjerte-, Lunge- og Center for den Alle nyhenviste 582
behandling af diabetisk | sammedagsudredning til alle nyhenviste patienter til Center for Den Diabetiske vedr. Karkirurgi, AUH diabetiske fod, SDCA | patienter med
fodsygdom Fod 2) optimering af det efterfalgende behandlingsforleb og 3) styrket indsats for | fodsar: | Nuklearmedicin og diabetiske fodsar fra
forebyggelse og opfalgning for patienterne efter heling. 2020- PET, AUH AUHs optageomrade
2022 Fysio- og ergoterapi, og patienter med
Det overordnede formal med tilbuddet er at udvikle et hurtigere, mere AUH Charcot artropati for
sammenhangende og helhedsorienteret behandlingsforleb med henblik pa: Projekt hele Region
e Atreducere helingstid samt nedsaette risikoen for recidiv og vedr. Midtjylland
komplikationer for patienter med diabetiske fodsar og akut Charcot-fod | charcot
e Atforbedre service og oplevet kvalitet for patienterne :
*  Attilbyde optimeret diabetesbehandling for patientgruppen 2020 -
2024
Brug af Very Low Forskningsprojektet seger at udvikle en effektiv VLCD-behandling forud for 2022- Kirurgisk Afdeling, SDCA Patienter, der 21
Calorie Diet (VLCD) bariatrisk kirurgi, som er optimeret i forhold til vaegttabets sterrelse og hastighed | 2024 HE-Midt (Viborg) tilbydes bariatrisk
praeoperativt for samt i forhold patient- og behandlertilfredshed. kirurgi.
bariatrisk kirurgi
Formalet er at kunne optimere det praeoperative og det operative forlgb for
patienter, som tilbydes bariatrisk kirurgi.
Opsporing af Initiativet har til formal at tilbyde patienter med bariatrisk kirurgi systematisk 2022- Hormon og Klinik for Patienter, der har 53
Osteoporose hos udredning og behandling for osteoporose og vitamin- og mineralmangler og 2024 Knoglesygdomme, Knogleskerhed, faet bariatrisk kirurgi
patienter behandlet vurdere, om tilbuddet opsporer flere patienter med osteoporose pa et tidligere AUH Hormon- og og har haft forlgb ved
med bariatrisk kirurgi stadie, sammenlignet med nuvaerende kliniske praksis. knoglesygdomme og | SDCA.
SDCA
Motion og Diabetes Motion har vaeret et indsatsomrade | 2022 og har bl.a. fortsat tilbuddet "Klinik for | 2021- SDCA Type 1-patienter, der | 28 pa Klinik
Atleter", afprevet et motionstilbud for personer, der er inaktive eller har svert ved | 2023 har problemstillinger | for atleter
at komme | gang og slutteligt afprevet et simpelt MDT-format for patienter med I relation til motion
en afgraenset problemstilling relateret til Motion og Diabetes. og diabetes. 72 pa

Foruden de behandlingsmaessige tilbud har behandlerne afholdt roadshows for
patienter og klinikerseminar med motion og diabetes som tema for behandlere.

Motionstilbud

27 pa MDT

Note: aktivitetstal er per 7. marts 2023




Bilag 4: Rapport for Researchfish 2022

Det bemaerkes, at tallene for 2022 pa nuvaerende tidspunkt endnu ikke er validerede.



Figur 1: Udvikling i ekstern fondsstgtte i SDCA inden for forskningsomradet
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Figur 1 viser en stor stigning i ekstern fondsstgtte i 2022. Denne stigning skyldes bl.a. stgrre projekter som INTEN-CT-studiet. Den
eksterne stgtte kommer primaert fra non profitorganisationer (ca. 60 %), imens offentlige fondsmidler samlet har udgjort knap 1/4.
Den klart stgrste bidragyder er fortsat Novo Nordisk fonden.



Figur 2: SDCA's antal af de hyppigst citerede forskningsartikler
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Overordnet har forskningsomradet oplevet en stigning i antallet af forskningsartikler, der er i top 10 og top 1 % af de mest citerede
forskningsartikler. Seerligt top 1 % er fordoblet fra 2020-2021. SDCA's styrkepositioner er szerligt inden for omraderne
"Biochemistry and Cell biology", "Bioinformatics and Computational Biology" , "Biomedical and Clinical Sciences" og "Cardiovascular
Medicine and Haematology". Feelles for disse forskningsomrader er, at SDCA har en relativt lav andel af den samlede maengde
artikler, men en hgj repreesentation i top 1 og top 10 % af de mest citerede forskningsartikler.



Bilag 5: Uddannelsesaktiviteter i 2022



Aktivitet

Kursus i basal
diabetesbehandling

Formal

AT gore deltagerne klogere pa
bl.a.:

- De fysiologiske zndringer ved
diabetes

- Type 1- og type 2-diabetes

- Mad og ernaering til borgere
med diabetes

. Sarbehandling og fodstatus

- Blodsukkerveerdier

Arstal

2022

Samarbejds
partnere

Hvor foregar
initiativet
fysisk

SDCA

Malgruppe

Sygeplejersker og
plejepersonale i
primaersektoren

250

National Diabeteskonference
for almen praksis

Bidrage med viden om diabetes
og nyeste forskning

2022

Virtuelt

Ansatte i almen praksis

345

Regional diabetesworkshop

Introducere tekniske faerdigheder
til de sundhedsprofessionelle i RM
- eksempelvis
praesentationsteknik, paadagogik,
didaktik mv.

2022

Andre
hospitaler
i RM

Sundhedsprofessionelle i RM

40

Diabetes stress -
gruppeforigb

Temaeftermiddag om stress
og diabetes

Videndele om, hvad
diabetesstress er og hvilke
symptomer, deltagerne skal
holde gje med. Deltagerne far
redskaber til at forebygge stress og
viden om, hvor de kan sgge hjeelp,
hvis de rammes af stress

2022

SDCA

Diabetespatienter og
pargrende

30

Foredrag/Temamgde om
PCOS og diabetes

Videndele om PCOS og graviditet

— eksempelvis:

e Hvorndr kan patienter med
PCOS henvises til
fertilitetsbehandling, og
hvilke behandlingsmuligheder
er der?

e Hvilke komplikationer kan
opsta under graviditeten?

e Hvorndr skal man screene for
gestationel diabetes, og
hvordan behandles det?

2022

AUH

Sundhedsprofessionelle i RM

30




Workshop om den diabetiske | Videndele om forebyggelse, pleje | 2022 | Andre Sygeplejersker og 60
fod og behandling af fodkomplika- hospitaler fodterapeuter i RM
tioner forarsaget af diabetes. i RM
Temaeftermiddag om Videndele og networke om 2022 | Andre Dieetister 30
ernzering og diabetes ernaring og diabetes hospitaler
i RM
Informationsmgde vedr. Give retningslinier til 2022 Hospitalsansatte med 30
retningslinier til behandling | pehandlingen af indlagte T1 SDCA tilknytning til SDCA
af indlagte T1 patienter patienter - herunder obs p3
falgesygdomme.
Hjzelpe flere med type 1-diabetes | 2022 | AU, SDCA Voksne med type 1- 60
Motionstilbud til type 1- i gang med at dyrke motion samt Institut diabetes i Region
diabetespatienter at fa motion og diabetesliv til at for Midtjylland
spille godt sammen Folkesund
hed
National diabetesworkshop | Introducere tekniske faerdigheder | 2022 | Steno Hospitalsansatte med 60
til sundhedsprofessionelle - ex. Centrene tilknytning til Steno
praesentationsteknik, paadagogik, Centrene
didaktik mv.
Introducere grundlaeggende Sundhedsprofessionelle
E-learning, Ernaering viden om anbefalinger for mad 2022 | SDCO 25
og diabetes, dagens maltider og
praktiske rdd i hverdagen
E-laering, Basal Diabetes Her introduceres til den basale Sundhedsprofessionelle 180
viden om type 1- og type 2- 2022
diabetes, sa der kan ydes stgtte SDCS
til borgere, der har diabetes eller
er i risiko for at udvikle type 2-
diabetes
E-lzering, Den Diabetiske Fod | Her introduceres til, hvordan man Sundhedsprofessionelle 21
kan observere og forebygge 2022
diabetiske fodsar, samt hvordan SDCO

man skal handle pa baggrund af

sine observationer

Indhold:

o De vaesentligste arsager til
diabetiske fodsar




e Fodundersggelse hos borgere
med diabetes

e Pleje af den diabetiske fod

e Videreformidling til andre

faggrupper

DiabetesApparatet, podcast

Podcasten bestar af 9 episoder
og formalet er at afprove
podcastformatet til at formidle
viden om diabetes samt bringe
fortzellinger fra personer med
diabetes i spil

2022

Patienter og pargrende -
eller de der gerne vil vide
noget (mere) om diabetes

200

Gruppeforigb - Godt fra start

At give personer, der lige har
faet konstateret diabetes,
redskaber til at klare den nye
hverdag med diabetes.
Gruppeforigbet er en del af
behandlingen, og giver desuden
mulighed for at mgde andre, der
0gsa er nye med diabetes

2022

Nydiagnosticerede T1-
patienter og deres
pargrende

65

Informationsmgde "God
start pa et nyt liv"

Forberede deltagerne bedst
muligt pa, hvordan det er at
veere gravid med diabetes og
forberede p&, hvordan man
far det bedst mulige
graviditetsforlgb

2022

Hospitaler
i RM

Kvinder over 18 ar med
diabetes, som er eller
gnsker at blive gravide

45

Kursus i kulhydratteelling for
voksne diabetikere

At give deltagerne indsigt i og
forstaelse for at kunne tzelle
kulhydrater og i at forsta
sammenhangen mellem mad og
udsving i blodsukkeret. Kurset er
en kombination af teori,
praktiske gvelser, dialog og
erfaringsudveksling

2022

Patienter og pargrende

40

3 dages kursus i teknologi
og diabetes -
Insulinpumpekursus

At lzere deltagerne at bruge
insulinpumpe- og
sensorteknologiens muligheder
og blive fuld fortrolig med at

2022

Sundhedsprofessionelle - og
3-dages kurset er for bade
voksen- og bgrnebehandlere

50




anvende de grundlaeggende
funktioner i pumpen

En del af undervisningen baseres
pa, at kursisterne pa
kursusdagene selv tilbydes at
baere insulinpumpe og
glukosesensor.

1-dags kursus i diabetes og
teknologi

Malet med dette kursus er
gennem oplag, diskussioner og
praktiske gvelser - at give gget
viden og forstaelse for
anvendelsen af insulinpumper og
kontinuerlige glukosemalere
(CGM). Deltageren far praktisk
erfaring med de rundlzeggende
funktioner i insulinpumper
herunder fortolkning af data
downloadet fra insulinpumper og
glukosesensorer

2022

Sundhedsprofessionelle

45

Steno Diabetes Spots

Online oplaeg om diabetes, der
kan bookes af ansatte i
kommuner og af almen praksis

2022

Online

Ansatte ved kommuner
og almen praksis

450

Diabetessymposium for
uddannelseslaeger

At give inspiration til karriereveje
inden for forskning og fortzelle
om kliniske faerdigheder inden for
diabetesbehandlingen

2022

SDCN

Forskere, special- og
uddannelseslager med
interesse for

diabetes

30
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Projekt

Formal

Arstal

Samarbejdspartner
e

(Hvis relevant) hvor

initiative fysisk

foregar

Malgruppe

Status (aktivitetstal eller prosa)

STAR Undersege i et randomiseret design den 2022-2025 PLO Arhus Arhus Klyngen Praktiserende lzeger | Interventionsperioden begyndte i April 2022
Konferencer mellem kliniske vaerdi af et struktureret forleb med 4 SDCA klinikken og deres personale, og afsluttes i April 2023
praktiserende laeger og virtuelle konferencer over et ar. som behandler Evaluering af klinisk effekt forventes feerdig i
diabetologer personer med Type efteraret 2023 med en videnskabelig artikel,
2 diabetes en kortere sundhedsgkonomisk rapport og en
plan for hvordan konceptet kan skaleres.
| 2024: Evaluering af vedligeholdesesfasen.
| 2025-26: Evaluering af effekt malt pa
sundhedsydelser (registerstudie)
Tveersektoriel Udvikle, afpreve og forske i tvaersektorielle 2021-2026 Dansk Center for Almen praksis, ¢ Udarbejdet review artikel (2022)
incitamentsmodel pa incitamentsmodeller. Sundhedsekonomi, hospitaler, e Samskabe incitamentsmodel (2023)
diabetesomradet Syddansk Universitet kommuner, ¢ Pilotafpreve incitamentsmodel (2024)
(INCIDIA). fodterapeuter, e Kvalitativ og kvantitativ forskning (2023-26)
gjenlaeger  Publicere videnskabelige artikler (2024-26)
SAMBLIK-Diabetes: Projektet har udviklet en IT-lgsning til 2019- Lang raekke af Nationalt SAMBLIK er pilotafprevet med virkelige data
Datadeling pa tvaers af datadeling, som styrker muligheden for at fortsaettes interessenter, fra Nov 2021 — Marts 2022 i Region Midt og
sektorer samarbejde om borgernes herunder: Region Sjalland. Udgivet evalueringsrapport
diabetesbehandling, der bliver udfert bade til, interessenter primaert mhp governance.
hos egen laege, pa hospitalet og i kommuner Sundhedsdatastyrels
af hjemmeplejen. en Fra 2023 gennemferes storskala afprevning og
Danske Regioner forskning i implementering og effekt af
KL SAMBLIK.
PLO - KiAP
IT firma: Trifork
Helbred i Midt Projektet har etableret en kohorte pa 2020— Region Midtjylland | 2021 blev udsendt spergeskema til alle i
Danmark Statistik, der indeholder alle fortsaettes alderen 18 — 75 ar med diabetes i Region

En kohorte, der folger
sygdomsbyrden i diabetes
populationen.

diabetes patienter i Region Midtjylland.

Formalet med denne etablering er at kunne
beskrive "sygdomsbyrden" med
informationer fra nationale registre og
spergeskemaer sendt til populationen og

Midtjylland + en matchet gruppe, som ikke
havde diabetes. Af de udsendte godt go.000
invitationer besvarede 57% sp@rgeskemaet —
ligeligt fordelt mellem diabetes (Type 1 og
Type 2) og kontrol populationen.




felge udviklingen, idet vi agter at gentage
undersggelsen med 3-5 ars mellemrum.

Med denne ressource kan vi igangsaette
forsknings- og udviklingsorienterede
projekter, ligesom databasen ger det muligt
at danne og publicere overblik over
diabetespopulationen, som blandt andet kan
understgtte indsatserne i kommuner, almen
praksis og hospitaler i Region Midtjylland.

Dette materiale er en unik ressource og mange
forskningsprojekter er igangsat om flg emner:

- tandsundhed

- seksuel dysfunktion

- fertilitets enske hos kvinder med diabetes
-lugt og smags forstyrrelser
-sgvnforstyrrelser

-mentalt helbred

Vi planlaeggger en follow up i fordret 2024.

Nybrud: maskinlaering og Innovationsprojektet Nybrud bestar af en 2019 -2023 | Danish Life Science Region Midtjylland Arbejdspakke 3: 2021 — 2023: Samarbejde om
type 2-diabetes raekke arbejdspakker, som hver for sig skal Cluster udarbejdelse af en teknologisk lzsning der kan
senkomplikationer bidrage til at fa mere viden om hvordan vi Ekstern https://www.danishli supportere patienter i overgangen fra Almen
kan bruge data til at hjeelpe personer med financiering | fesciencecluster.dk/ praksis til kommunale aktiviteter er ivaerksat
Type 2 diabetes til at have et godt liv. | 2022 med med "Emento" og Viborg kommune. IT
er primaert arbejdet med arbejdspakke 3 og regionale TVARSPOR produkt forventes feerdig i 2023.
4. midler Region Midtjylland IT
Arbejdspakke 4;. Med brug af det
Horsens Klyngen, metodearbejde, som blev udfert i forbindelse
Viborg Kommune, med arbejdspakke 1,blev deri 2022 arbejdet
APlzge | Viborg og videre med "Enversion" om at undersege
Diabetesambulatoriu risikofaktorer og menstre for "funktionstab"
m pé Viborg og "behov for personlig hjzelp fra kommunen.
Sygehus, Geriatrisk Arbejdet er pauseret pga manglende adgang
afd, AUH til data fra TVARSPOR
IT firmaer:
- Enversion
- Emento
Effekt af kommunale og Aarhus, Randers, Skive og Viborg kommuner | 2021-2025 | Aarhus Kommune, | Region Midtjylland | Bgrn med sveer o Alle ngdvendige godkendelser er

regionale
behandlingstilbud til bgrn,
der lever med overvaegt?
(Forskning).

har gennem flere ar haft tilbud til bgrn der
lever med overvaegt. Ligeledes har Viborg

sygehus ogsa et behandlingstilbud til bgrn
med svaer overvaegt. Interventionerne har
veeret og er forsat mere eller mindre

Randers
Kommune, Viborg
Kommune, Skive
Kommune og

overveaegt i de
deltagende
kommuner

opnaet
e Poster praesenteret ved European
Congress of Obesity (EC02022)



https://www.danishlifesciencecluster.dk/
https://www.danishlifesciencecluster.dk/

forskellige. Vi har i samarbejde med de fire
kommuner og sygehuset faet adgang til data

Regionshospitalet

Fgrste artikel pa baggrund af data fra

04 de bprn, som har veeret inkluderet, hvilket Viborg. Aarhus og Randers er naesten klar til
betyder at det er muligt at beskrive hvad indsendelse .
indsatserne har betydet for bgrnene. Endnu en Phd studerende er indskrevet
ved AU
Indhentning af data fra Viborg, Skive og
Regionshospitalet Viborg pagar
Der er opnaet midler fra Novo Nordisk
Fonden til at undersgge betydningen af
traeningsintensitet (ACT Child)
Havndal Kooperativ 2021-2026 | Randers Havndal Bgrn fra 6 til 12 ar 3 workshops er afholdt
(Feasit?ility studie - Udvikle, justere og evaIL‘lJere en Kommune, Aarhus i Havndal Poster prasenteret ved European
Forskning). lokalsamfundsindsats mal.re.ttet Universitet og Congress of Obesity (EC02022)
fremme af sund vaegtudvikling og . . .
trivsel blandt bgrn og unge i den nord Deakin Universitet Design-artikel accepteret til publicering
gstlige del af Randers Kommune. i Australien Funding opnaet til at skalere Havndal til
Status 'Bgrnenes Kooperativ' i 5 kommuner
Bgrne-veekst- Informationer fra Almen praksis (AP) 2021-2024 | Forskningsenhede | Region Midtjylland Alle juridiske aftaler er pd plads

forskningsprojekt
(Forskning).

om bgrns vaekst og trivsel til
bgrneundersggelserne ar 1, 2,3, 4 og 5
er kun beliggende hos AP og ikke
samlet i nogen national database. Vi vil
afprgve en model for indhentning af
bgrne-vaekst-data fra APs, og vil bruge
data til at undersgge det tidlige fgr-
skole veekstforlgb for at undersgge,
hvor tidligt vi kan identificere
uhensigtsmaessig veekst med henblik
pa at forebygge overvaegt.

Vi vil ogsd undersgge, hvad AP og
foraeldrene mener om og hvilke
forventninger de hver isaer har til
bgrneundersggelserne.

n for Almen
Praksis (Aalborg)

Parker Instituttet,
Frederiksberg og
Bispebjerg
Hospital

Nationalt Center
For Overvagt

og Region
Nordjylland

De fgrste to samtykker er indhentet
fra AP

Funding bevilliget fra Danske
Regioner til at undersgge vaegt og
vejning i Almen Praksis, hos
sundhedsplejersker og blandt
foraeldre - forsker ansat

SAMBLIK-Bgrn
(Udviklingsprojekt)

At udvikle et veaerktgj til sundhedsplejen og
almen praksis sa de kan se relevante malinger
fra fx bgrneundersggelserne pa tveers af de to
sektorer — fx veekstkurver.

Forskningsenhede
n for Almen
Praksis (Aalborg)

Parker Instituttet,
Frederiksberg og

Planlagt og afholdt et sprint forlgb
med det form3l at f& skabt et design
for den fgrste SAMBLIK-bgrn
prototype

Rekrutteret kommuner og
sundhedsplejersker




Bispebjerg
Hospital

Nationalt Center
For Overveegt

Lige f@r stregen (Forskning,
udvikling).

| et samarbejde med de gvrige Steno centre vil vi
saette fokus pa maend i hgj risiko for at udvikle
diabetes.

SDCC
SDCS
SDCO
SDCN

e Ansat forsker ved SDCC

e Udpeget udviklingskonsulent ved
SDCA

e Nedsat en styregruppe

e Opstartet forundersggelse

Sarbare patienter: Et socialt investerings-projekt, som over tre 2021-2025 Aarhus Kommune Borgere med type 2 | 2021-2025: Indsatsen afpraves inkl. eftervaern
Sammen om diabetes i ar seger at inkludere 450 borgere fra Arhus SDCA har fungeret diabetes i Aarhus 2027: Registerbaseret sundhedsgkonomisk
Aarhus Kommune kommune til et kommunalt og skraeeddersyet som radgiver og som kommune analyse
tilbud, som bestar af individuelle og ansvarlige for
gruppebaserede aktiviteter. Borgerne som evaluering samt
lever op til inklusionskriterierne inkluderes bidraget vaesentligt
via egen lzege og SDCA. Projektet er en til version 2.0, som er
opskaleret version af projekt "Sammen om blevet et socialt
Diabetes i Aarhus Vest". investeringsprojekt.
Sarbare patienter: Projektet skal afdeekke tandsundheden 2021-? Odontologisk Borgere med type 2 | Et ph.d.-projekt, der undersager
Tandsundhed og diabetes | blandt mennesker med diabetes, bade via Institut, Aarhus diabetes sygdomsbyrden relateret til diabetes og oral
registre og spgrgeskemaer. Pa basis af dette Universitet inflammation er i gang. Projektet benytter
afdaekkes behovet for en eventuel indsats, data fra vores kohorte Helbred i Midt.
og i givet fald udvikles og afpreves en indsats En raekke videnskabelige artikleromhandlende
med det formal at forbedre tandsundheden oral sundhed og diabetes er under
blandt mennesker med diabetes. udarbejdelse.
Sarbare patienter: I samarbejde med retspsykiatrisk afdeling, 2021-2024 Retspsykiatrisk Indlagte pa Indsatsen startede i August 2021, hvor en

Somatisk sundhed blandt
patienter pa
retspsykiatrisk afdeling

Aarhus Universitetshospital, udvikles og
gennemfares en indsats, der skal forbedre
somatisk sundhed blandt patienter pa
retspsykiatrisk afdeling. Indsatsen bestar i, at
en speciallege i almen medicin tilser
patienter pa retspsykiatrisk afdeling og
ivaerksaetter ngdvendig somatisk behandling.

afdeling, Aarhus
Universitetshospital

Retspsykiatriske
afdelinger i Region
Midtjylland

almen mediciner blev ansat pa Retspyskiatrisk
afdeling. Patienterne pa afdelingen erilgbet af
efterdret og vinteren tilbudt en
helbredsundersagelse og opfelgende
konsultationer hos den praktiserende lzege.
Projektet evalueres efter et ars forleb, mhp
klinisk veerdi. Evalueringen forventes feerdig i




2023 i forbindelse med et ph.d.-projekt der er
koblet til projektet

Kommuners Indsats ved Projektet bestar af en kvalitativ afdekning af | 2021-23 De andre SDC'ere Skoleledere, lerere Afdaekning blandt 74 kommuner og 921
Diabetes i Skolen (KIDS) kommunale tilbud til barn med type 1- og ledereii grundskoler er afsluttet og skrevet sammen i
diabetes samt en kvantitativ daginstitutioner rapportform. Link til rapport
spergeskemabaseret undersegelse af tilbud Anbefalingerne er under udarbejdelse.
og statte til barn med type 1 diabetes pa alle Tre videnskabelige artikler baseret pa de
grundskoler i Danmark. kvalitative og kvantitative data er udarbejdet,
heraf er to publiceret..
Hensigten er at formulere anbefalinger til en
faelles national tilgang til stette til familier
med et barn med diabetes henholdsvis
vuggestue, barnehave, skole og SFO.
Oversattelse og validering | | dette projekt bliver det diabetesspecifikke 2021-2023 SDCA klinik Unge med type 1- Interviews mhp valiering af PAID-teen er
af PAID-teen spergeskema til barn og unge "Problem diabetes gennemfert med 12 unge i alderen 13-18 ar.
areas in diabetes (PAID-teen)" oversat fra Der skrives videnskabelig artikel pa
engelsk til dansk samt kvalitativt valideret valideringsarbejdet.
blandt barn og unge med diabetes.
Patientuddannelse: | dette projekt er formalet dels at afdeekke 2020-2023 De 19 kommuner i Type 2 diabetes | 2020 — 2021 fik vi fra alle kommuner i RM

Kommunal
patientuddannelse

omfanget af allerede igangvaerende
patientuddannelser i alle kommuner i Region
Midtjylland samt afdaekke eventuelle behov,
barrierer og drivere for kommunale
patientskoler.

Efterfelgende vil vii samarbejde med akterer
i kommunerne bidrage til udviklingen af
indsatser rettet mod personer med diabetes.

Region Midtjylland

patienter i Region
Midtjylland

beskrivelse af hvilke tilbud de har til personer
med T2DM og i tilleeg hertil et indblik i mulige
"udviklingsomrader". Rapporten kan tilgas her:

Link til rapport

Vihari2021-22 afholdt tre workshops med
kommunerne med henblik pa samarbejde om
udviklingsprojekter.

Falgende projekter er igangsat.

- Kan vi sikre fortsat fysisk aktivitet efter
afsluttet patientuddannelse med en
brobygningsindsats til lokalt idraetscenter?

- Evaluering af Min Livsstil i Balance —en
helhedsorienteret indsats med fokus pa
livsstilseendringer og mental sundhed

- Udrulning af Lev Livet konceptet, som er et
patientuddannelseskoncept udviklet af SDCO



file://///onerm.dk/nfpdata/Afdeling/AUHSTDIC/Tværs/Program_Sygdom%20&%20trivsel/Skoleprojekter/KIDS/KIDS.pdf
file://///onerm.dk/nfpdata/Afdeling/AUHSTDIC/Tværs/Program_Sygdom%20&%20trivsel/Kommunale%20patientrettede%20indsatser/Fælles%20om%20Patientuddannelse%20i%20Region%20Midtjylland/Inspirationsrapport/Fælles%20om%20patientuddannelse%20-%20en%20inspirationsrapport.pdf

inkl. fysisk aktivitetsindsats i et forskningsset-

up
- Evaluering af de eksisterende tilbud i RM
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SDCA MDT status januar 2023

Udarbejdet til MDT koordinationsudvalgets mode 5. januar 2023.

Indledningsvist

Med bevillingen fra Novo Nordisk Fonden igangsatte Steno Diabetes Center (SDCA) i
2021 arbejdet med at etablere MDT-konferencer imellem SDCA og relevante
samarbejdsafdelinger pa Aarhus Universitetshospital (AUH). I forbindelse med dette,
forventes konceptet Flex-MDT udviklet og afprgvet som behandler - og patientudlgst.

"Flex-MDT"

Flex-MDT konferencer er kendetegnet ved, at de dannes med de specialer/faggrupper,
som er ngdvendige for at Igse et eller flere specifikke behandlingsrelaterede problemer
hos den enkelte patient. Det er tanken, at der afseettes et fast tidsrum ménedligt,
hvor alle samarbejdsafdelinger reserverer tid til at indgd i en Flex-MDT og ogsa har
mulighed for selv at booke patienter ind (behandlerudlgst). Et par uger op til det
afsatte tidsrum, visiterer speciallaege i SDCA de patienter, der er booket ind med
henblik p& at vurdere hvilke speciale, den givne problemstilling fordrer tilstedevaerelse
af. I s& fald der ikke er behov for et givent speciale, deltager de ikke i den kommende
Flex-MDT og de adviseres i god tid sdledes, at de kan udnytte den reserverede
kalenderflade til andet formal. Det er forventningen, at der kan afholdes flere
parallelle Flex-MDT konferencer i det afsatte tidsrum. Nogle vil baere praeg af at veere
malrettet en patientgruppe, sdsom nedenstdende eksempel med kvinder med diabetes
og anden kronisk sygdom, som gnsker at opnd graviditet, mens andre vil vaere 100%
Flexible, forst3et saledes at de udelukkende sammensaettes pa baggrund af den
enkelte patients behov og herefter afsluttes. I fgrstnaevnte tilfaelde vil fleksibiliteten
ligge i at MDT-holdet sammensaettes ud fra den konkrete kvindes kroniske sygdomme
ud over diabetes.

Et eksempel pd ovenstdende er en ménedlig Flex-MDT specifikt malrettet multisyge
kvinder med gnske om graviditet, som SDCA i gjeblikket arbejder pd at fa etableret.
Formalet med "Flex-MDT-gravid" er, at samle ekspertise og skabe konsensus omkring
behandling og behandlingsmal for kvinder med diabetes, som ogsa har andre
sygdomme, der i nogle tilfaelde pavirker diabetesbehandlingen, men som i alle tilfselde
vil pavirke en graviditet. Med en etableret flade til Flex-MDT, er habet at kvinderne
opspores i de enkelte specialer og herigennem tilknyttes en MDT med deltagelse af de
relevante specialer fgr - og ved behov - under graviditeten.

Etableringen af "Flex-MDT-gravid" samarbejdet er initieret i slutningen af 2022 med et
feelles mgde imellem de afdelinger, som fremgar af Figur 1. Alle afdelinger har
erkleeret sig interesserede i at deltage, og arbejdet forventes derfor fortsat i starten
2023 og munde ud i et mere formelt MDT samarbejde i Igbet af 2023.

Steno Diabetes Center Aarhus
Aarhus Universitetshospital
www.stenoaarhus.dk


file://///onerm.dk/nfpdata/Begraenset/AUHSTDIC_StrategiStaben/Sofie%20Riber%20Albrechtsen/Anders'%20initiativer/MDT/Status/www.stenoaarhus.dk

Hormon- og
knoglesygdomme

@Bjensygdomme Nyresygdomme

Klinisk
Lever- Mave- og farmakologisk
Tarmsygdomme afdeling

Fleks-MDT
Multisyge kvinder Kvindesygdomme
med gnske om og Fgdsler
graviditet

Led- og

Bindevaevssygdom
me

Figur 1

Produkter

Konceptet for Flex-MDT er fortsat under udvikling og forventes feerdig i Igbet af 2023
og 2024. Der er forelgbig opsat et system i EPJ for henvisning af patienter og
udarbejdet henvisningsskabelon til Flex-MDT. I primo 2023 udarbejdes en
retningsgivende drejebog for selve afholdelsen af Flex-MDT, herunder forberedelse
inden MDT, rollefordeling og ansvar under MDT og opfglgning efter MDT.

Malet med Flex-MDT er, at de skal vaere effektive, Flexible og baeredygtige med et
minimalt ressourceforbrug. De samarbejdende afdelinger kompenseres derfor som
udgangspunkt ikke for deres deltagelse, da det er méalet, at MDT'erne opleves som en
hjaelp til at yde en bedre behandling af falles patienter. Derved bliver konceptet
forhabentlig ogsa baeredygtigt, og vil kunne fortsaette efter endt bevillingsperiode.

Prgvehandling: patientudigst MDT

P& baggrund af en behovsafdaekning i 2021 har SDCAs brugerinvolveringskonsulent i
samarbejde med projektgruppen etableret "patientudlgst MDT" pa SDCA. Tilbuddet gar
ud pa at give patienter med diabetes og andre kroniske sygdomme mulighed for at
booke et MDT m@gde med deres behandlende afdelinger og drgfte patientoplevede
problemstillinger i behandlingsforlgbet. Malet er at fremme et trygt og tilfredsstillende
behandlingsforlgb. Patienten vaelger selv, om han/hun vil deltage i mgdet.
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SDCA afprgvede i Igbet af 2022 "Patientudlgst MDT", hvor ca. 750 patienter modtog
information om muligheden via e-boks og ca. 130 efterfglgende via brev (idet de ikke
var tilmeldt e-boks), hvoraf 26 patienter indtil videre har taget kontakt med en
problemstilling. Heraf er der afholdt i alt 11 "Patientudigst MDT".

Evalueringen bestar af for- og eftermalingsspgrgeskemaet og patientinterviews. I alt
65,5% (n = 495) har svaret pa fgrmalingen og forelgbig har 74,2 % (n = 230) svaret
pd eftermalingen. Derudover er der gennemfgrt individuelle interviews med de elleve
patienter, der har deltaget i en MDT. I interviewene blev der stillet spgrgsmal til
patienternes vurdering af udbyttet af konferencen.

I maj og juni 2022 er der afholdt 10 individuelle interviews med patienter, som har
faet tilbuddet om MDT, men ikke booket et mgde. Formalet med interviewene har
veeret at undersgge, hvordan patienter oplever at modtage tilbuddet, hvorfor de ikke
tager imod tilbuddet, og hvordan tilbuddet kan ggres mere attraktivt.

"Patientudlgst MDT" fglges desuden gennem kvalitative interviews med patienter og
medarbejdere samt observationer af udvalgte MDT'er og indgdr i Ph.d.-projektet
tilknyttet MDT i SDCA.

Formidling og udvikling

I november 2022 deltog patientudlgst MDT i Region Midtjyllands innovationsdag. Til
dette formal blev der udviklet en poster, som illustrerer bade prgvehandlingen og de
forelgbige resultater i form af citater fra evalueringen. Denne er vedhaeftet som bilag 1
til orientering. Der var stor interesse pa dagen, og det gav ophav til et nyt
samarbejde, idet Afdeling for Aldresygdomme blev opmaerksom pa vores Flex-MDT og
ghskede en drgftelse af mulighed for et samarbejde. Vi har derfor afholdt et
indledende mgde med cheflaegen der, og planlaegger at etablere mulighed for MDT-
samarbejde mellem vores afdelinger. Det giver desuden mulighed for et eventuelt
tvaersektorielt samarbejde, da Afdeling for £ldresygdomme har en kgrende funktion
hvor de besgger borgere pa plejehjem og i beskyttede boliger.

I december maned havde vi mgde med en repraesentant fra SDCC, som var
interesseret i at hgre om vores erfaringer med opstart af MDT-konferencer i SDCA-
regi, da SDCC er ved at overveje, hvorledes de vil gribe opgaven an.

Samarbejdsafdelinger pa AUH

I Igbet af 2021 og 2022 har SDCA indg&et flere MDT-samarbejder med afdelinger pa
AUH. I Figur 2 ses de afdelinger, som SDCA formelt har indgdet samarbejdsaftale
med. Forventningen er, at der med de formelt indgdede samarbejder kan opsaettes
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ramme for, at der kan pabegyndes en proces for at etablere Flex-MDT pa tvaers af de
samarbejdende afdelinger og med patientens individuelle behov og problemstilling
som omdrejningspunkt for de MDT'er der afholdes.

Hjertesygdomme

Hormon- og
Knoglesygdomme

/

Kraeftafdelingen
(under opstart)

N\

Zldresygdomme Infektions-
(under opstart) sygdomme
\
-
Led- og Bindevaevs- Afdeling for
sygdomme / \ Psykoser
Lever-, Mave- og
Lungesygdomme Tarmsygdomme
Mave- og
Tarmkirurgi

Figur 2

Fokus for 2023

e Promovere Flex-MDT i alle samarbejdsafdelinger mhp. at gge kendskabet og

dermed rekruttering af patienter.
e Opbygge erfaring med Flex-MDT og udarbejde cases pa baggrund heraf, som

kan anvendes som udgangspunkt for formidling og laering.
e Videreudvikle Flex-MDT, herunder faerdigggre drejebog for MDT
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e Afsgge om vi gnsker at udvide samarbejdet til almen praksis, herunder om
vores samarbejdsafdelinger p& AUH er villige til at bidrage ind i dette koncept
Opstarte og etablere samarbejde med Aldresygdomme
Evaluere prgvehandlingen med Patientudigst MDT faerdig og i forlaengelse heraf
beslutte om tilbuddet skal fortszette og udvides til at inkludere hele SDCAs
patientpopulation. I forleengelse heraf udarbejde en kommunikationsstrategi.

¢ Nye samt etablerede MDT ved SDCA understgttes med forskning.

e Praesentere forskningsresultater i relevante faglige sammenhaange.

Forskning

Pr. 01.11.22 er der ansat en ph.d.-studerende i MDT-projektet med fokus pa at
undersgge patienters og klinikeres perspektiver pa MDT for patienter med diabetes og
andre kroniske sygdomme. Ph.d.-projektet indeholder tre studier: 1) et scoping review
af eksisterende litteratur med formalet at undersgge hvorvidt og hvordan patienter
med kroniske lidelser involveres i MDT - samt patienters oplevelse af at blive
involveret. 2) En spgrgeskemaundersggelse til undersggelse af forekomsten og
forskelle i karakteristika blandt patienter med diabetes og andre kroniske sygdomme
og patienter med diabetes som single diagnose. 3) Et interview - og
observationsstudie med formalet at undersgge hvordan patienter med diabetes og
andre kroniske sygdomme og deltagende klinikere oplever MDT. Alle tre studier
forventes opstartet i 2023.

SDCA har desuden haft en repraesentant med i gruppen bestdende af SDCA, SDCO og
SDCN, der netop har indleveret ansggning om 5 mill kr til forskning p& nationalt plan
omkring det overordnede udbytte af at etablere MDT-konferencer pd Steno Centrene.
SDCA skal st8 for en af de beskrevne workpackages og planlaegger at ansztte en
postdoc til dette.

Publikationer

Ultimo januar 2023 indsendes en artikel (short communication), som er lavet i
samarbejde med MDT-KADET. Titlen er "The CATOD approach - a Clinic for Athletes
with Type One Diabetes":

This communication describes the CATOD approach: a clinical initiative for athletes with
tvoe 1 diabetes (T1D). made to improve athletes diabetes management skills in relation to

physical training and competitions. increase sporting performance and to facilitate
networking with peers struggling with similar challenges.

Derudover er folgende artikler planlagt 1 projektperioden (tentative titler):

Paper 1:
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Everyday life with diabetes and co-morbidity and meeting with health services
(Qualitative study)

Paper 2:

Persons with diabetes and co-morbidity risk of adverse events compared to persons with
diabetes as single diagnosis in Denmark

(National register study)

Paper 3:
A clinical prediction model to identify eligible persons with diabetes and co-morbidity to

refer to Flexible multidisciplinary teams
(AUH data)

Paper 4:
The association between multidisciplinary teams and health-related quality of life and
treatment burden

(Questionnaires AUH, primary outcome: quality of life, secondary outcome: treatment
burden)

Paper 5:
Cost-effectiveness analysis of Flexible multidisciplinary teams to lower use of healthcare
resources

(EQ-5D questionnaire and register data, AUH)

Derudover publiceres tre artikler fra ph.d.-projektet.

Antal afholdte MDT'er

Foruden de nye Flex-MDT'er, som opbygges omkring en aktuel problemstilling,
understgtter MDT-projektgruppen ogsa etablerede MDT'er, som er karakteriseret ved
at vaere behandlerudlgst og bestd at et fast team af eksperter fra flere
fagligheder/specialer. Status for disse fremgar af Tabel 1.
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Tabel 1

MDT-navn / afdelinger

MDT-kadence

Antal drgftede

ptt.
Hjerte MDT Hver 2. torsdag siden 138
/Hjertesygdomme juni 2021
Cystisk Fibrose MDT Hver 3. maned 8
/Infektionssygdomme
Enteropati MDT 5 x arligt 12
Hormon- og Knoglesygdomme /
Lever- Mave- og Tramsygdomme /
Mave- og Tarmkirurgi
Center for den Diabetiske Fod Hver onsdag siden juni 155
(CDDF) MDT med og uden 2021
fremmgde
Bariatri MDT Hver 2.-3. maned siden 114
/Kirurgisk- og Endokrinologisk afd Juni 2021
Viborg / Kirurgisk- og
Endokrinologisk afdeling Aalborg
Motion/KADET MDT Efter behov om fredagen | 28

/evt dizetist og indraetsfysiolog
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Bilag 1 midt

rempormidt pllant

Steno Diabetes Center Aarhus

Patientudlgste Multidisciplinasre
Teamkonferencer (MDT) for personer

med diabetes og anden kronisk sygdom

= - Baggrund
[ ==, = IDanmark lever 23.500 personer med type 1-diabetes og 261.300
i ] med type-2 dizbetes, Halvdelen af persaner med diabetes har fire

*/ kroniske sygdomme.

* Parsoner med flere kroniske sygdomme kan have lavere
funktionsevna og fivskvalitet, hojere dodelighed og bruger
sundhedsvaesenst mere end personer med én kronisk sygdem.

= Behandlingsn af personer med flere kroniske sygdomme er kompleks

og foregar ofte p3 tvmrs af hospitalsspecialer, hvilker kan opleves

fragmenteret og ukoordineret,

Formal

At give personer med diabetes og anden kronisk sygdom mulighed for
at handle pa tvivl, utryghed og oplevelse af manglende sammenhzeng
mellem specizler

Metode og resultater
b ®

8491 personer blev wdvalgt. Inklusionskriteriet var personer | forleb hos Steno Dlabetes Center
Aarhus og farob hos Lungesygdomme, Hjertesygdomme eller Led-og Bindevaevssygdomme inden
B for de seneste to ar

1 pericden februar 2022 til september 2022 modtog 755 personer ud af 891 personer st
brewv | e-boks om mulighed for at udipse en MOT. 136 personer var ikke tiimeldt e-boks.

f I-"_Ii'-:l"'. 24 personer gnskede en MDT ved at kontakte Steng Diabetes Center Aarhus via telefon

| 'L;‘/_,n aller e-maill.

o En lz=ge og sygeplejerske kontaktede de 24 persaner for at A afklaret
i reblemstillingier). Elleve personer ud af de 24 personer havde problemstilinger inden
e or formaiet med projektet og blew Inviteret bl MOT.

-

[ i ", En l=ge fra Steno Diabetes Center Aarhus sammensatte et hold af refevante specalister
--_,J.,_,_- = til at drafte indkormne protdemstiliing(er). Afdelinger som har bidraget: Hud- og

o 3.@5- Konssygdomme, Led- og Bindevaevssygdomme, Hjertesygdomms, Lever-, Mave- og
“eAy  Tarmsygdomme, Farmakologl og Steno Dilabetes Center Aarhus,
T
Z | 11 MDT afholdt. Personer med diabetes og anden kronisk sygdom {og evt. pararende)
gz | madtes med relevante specialister tii dreftelse af problemstilling(er).

| Opfalgning pd medicinandning, hj=lpemedler og ambulant opfelgning/udredning m.m.

Kontakt: Chariotts G. Podansen, a-mal chyipedredi
Bropektgrupee: Projekiisder cvermge Steen 5. Pedersen, ac-fulimagiiy Ming Wegler, iegesskretm Mane Shouboe, Minisk Tarmakpiog Mads Kjelty,
Forisbshcordirarente sypapie]ershe Line dcharnesen, ph.d.-sSuderends fkie B, Lassen, programieder Thim Prastorius of forsker Chrariotie 4. Pedersen
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e crmidtjsfllons

Steno Diabetes Center Aarhus

Patientudigste Multidisciplinaere
Teamkonferencer (MDT) for personer

med diabetes og anden kronisk sygdom

Resultater
“Jeg blev taget meget
serigst. Der sad jo
personer, som virkelig
| havde get i detaljer med /

11 individuslle interviews med personer med
diabetes og anden kronisk sygdom, der deltog i MDT.
det [red. medicin], og det

/”’_— - - synes jeg var rigtig rart”
“Hvordan har du det? Og = e ———
/ hvordan gir det? Det synes \ = = J,,-f'l'_' o
Jjeg, der mangler nogle — 4 | fri?:'g gik C_';IE-"-’-"E“EI
gange, n&r marn er il E: 2o | | [red. MDT] me
almindelige samtaier. AltsS, Der har jo .'Ir:ce\ L { nogle svarpa I'l
det mere menneskelige sa:'.: rbeEt r;l;gf 20 P [ det, jeg havde |
aspekt, det mangler \ o a-lidef.l'nge;-f | | brug for a{l‘?
\ \ ciar e
1]
o \ S
——— Sl
“ i MDT -4 ! TID
_(/ FOR /  EFTER "'.,
i ——— [—— - e e e
. Qo | o || f@rqrc |
b g o*~o g Ut 8
B i = e x"'\ __,/
o R
|

/

-1
] "Det er pingpong hele .’:.ﬂen
{ | dat er mig der stir i midten og
I biiver skubbet rundt. Derer
“Tank hvis alle l=gesamtaler
i

. red. afdelingen
I ingen | Stinger/isoer] ar sSdan, at man kunne g

)
| 3 der snakker sammen. Det er
.'I I| mig selv, som skal holde styr derfra og fale sig lettet, fordi \
. ! "0 tingene” ,' man havde et svar, og det |
o - | havde ikke vasret roder, og |
e i det havde varet sidan meget
afslappet og stemmelejet var

"Alts3, hele det der medicin

hallej, det er et ks=mpe rod. roligt og ikke stressende”
Det er utrofigt, at man [red. \

lz=gerne] godtager det, fordi o
risikoen for at man tager det —

forkerte eller for meget eller
for lidt, den er ret stor”

Kontekt: Charlothe G. Podersen, c-mail chgipe@rmdk
Propeitgrupee: Frojektieder reiilasge Steen 5. Pedersen, sc-fullmamgtig Nna Wagler, kegessheetmr Marie Skouboe, kirssk Tarmakoliog Hads K3elby,
Suderende ki B assen, programisder Thim rastoris o forsker Crarones 4. Pedessen

forsptaoor derente sypRpElirake Lre oharnesen, ol
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https://www.stenoaarhus.dk/
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