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Javsdeklaration

Margareta Hellgren: Distriktslakare, docent | Allmanmedicin

o Ledamot i terapigrupp diabetes Lakemedelskommitén i VGR

o Forelasningar och deltagande i kliniska studier senaste aren for flera olika
lakemedelsforetag.

Peter Fors Overlakare medicinklinken Aingsas
o Ordférande terapigrupp diabetes Lakemedelskommitén i VGR
o Arvoderade forelasningar:
« Offentliga och privata vardgivare
« Vardhogskolor (VGR, Uppsala, Skane, Malardalen m fl)

* Distriktslakarnatverket
* Astra Zeneca, Boehringer Ingelheim, Lilly

o Inga uppdrag eller andra ekonomiska relationer med industrin.




Hur manga unga med diabetes har vi?

Antal patienter med typ 2 diabetes: | VG region | Riket
19 - 25 ar 124 649
19 - 30 ar 398 1455

19 - 40 ar 1897 9890



Dlabetes typ 2 hOS ungdomar Kieren J Mather

m Okar kraftigt dver varlden

m Yngre ar betydligt mer dverviktiga an vuxna i forhallande till en jamforbar
grupp i alder. 97% av ungdomar med T2DM vager bland de 95% tyngsta i
aldersgruppen (medel BMI 36kg/m?).

m Social och samtidig psykiatrisk problematik ??? (statistik saknas)
m Alkohol och missbruk ??7? (statistik saknas)
m Samre insulinkanslighet men battre betacellsrespons.

m Progredierar snabbare och har samre effekt av medicinering oberoende av
primar medicinering pa yngre.



https://www.easd.org/virtualmeeting/home.html

Sjuklighet hos yngre med T2DM o.koye

m Engelsk kohort, registerdata 343 714 individer med T2DM
m 11% var 18-40 ar och 16% 41 -50 ar,

m Den yngsta gruppen var mer obesa (medel BMI 35kg/m?) och
hade hogre LDL.

m Yngre hade en hogre kardiovaskular risk, risken for aldre >60ar
minskade Over tid i forhallande till individer utan T2DM medan
overrisken bestod i den yngre gruppen.



Data fran NDR

A. Rawshani. Risk Factors, Mortality, and Cardiovascular Outcomes in Patients with Type
2 Diabetes. N Engl j Med 379;7 nejm.org August 16, 2018

Fem riskfaktorer for kardiovaskular sjukdom:
HbAlc > 52 mmol/mol

Blodtryck >140/80

Albuminuri

RoOkning

LDL cholesterol level >2.5 mmol per liter




Data fran NDR - tvarsnittsdata
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T T T T T T L] 1 1 T rrryry
1 2 3 4 o6 8 1 2 3 4 6 810

A. Rawshani. Risk Factors, Mortality, and Cardiovascular Outcomes in Patients with Type 2 Diabetes.
N Engl j Med 379;7 nejm.org August 16, 2018




Overvikt?

Patienter med typ 2 diabetes: i VGR | Riket

Fetma (BMI > 30) 19 - 25 ar 68% 5%
19 - 30 ar (8%) 70% 75%
19 - 40 ar 69%. 69%

19- 75 ar (18%) 95 % 54%




Sam 19 ar

UNIVERSITY OF

Remitterad fran barn kliniken GOTHENBURG
Typ 2 diabetes, Hypertrof cardiomyopati

Februari 2018 BMI 49 (141kg), HbAlc 79 mmol/mol,
Blodtryck 120/85, LDL 2,4, C-peptid 2,5

Medicin: Metformin 500 mg 2x3
Propranolol

Vad gbra?




Sam 19 ar

Februari 2018 BMI 49 (141kg), HbAlc 79mmol/mol,
Blodtryck 120/85, LDL 2,4, C-peptid 2,5
Medicin: Metformin 500 mg 2x3
Propranolol
Atgdrd: Victoza 1,2 mg x1

Mars 2018 HbAlc 69 mmol/mol
Atgird:  Okar Victoza till 1,8 x1

UNIVERSITY OF
GOTHENBURG




Sam 19 ar

UNIVERSITY OF
GOTHENBURG

Augusti 2018 Sommarlov!
HbAlc 114 mmol/mol Blodtryck 110/60 Tg 7,01

Atgard: Jardiance sétts in
Oktober 2018 HbA1lc 78, Vikt 133 kg

Februari 2019 HbA1c 50, Blodtryck 135/105
Atgidrd: Candesartan 4 mg x 1 satts in




Sam 24 ar

Sam har slutat skolan, daligt stdd i livsstilsbehandling och HbAlc ar
nu ater 100mmol/mol, Bltr: 125/80, LDL 3,4, Triglycerider 21 mmol/mol,
BMI 40kg/m?

Medicin: Metformin 500 mg x2,
Ozempic 1,5 mg i veckan,
Jardiance 10 mg x1,
Atorvastatin 80 mg x1,
Candesartan 32 mg x1

Remitteras till medicinkliniken!




