.+

Hvis du ikke ansker & besvare sporre-

hunt-diabetes

Helseundersakelsen i Nord-Trendelag

skjemnaet, selt kryss her og returner
skjemaet. Da slipper du purring.
Jeg onsker ikke & besvare skjemaet O

Du har opplyst at du har eller har hatt diabetes. Vi ber deg derfor svare sa godt du kan pa disse
sporsmdlene om diabetes. Opplysningene vil bli brukt i det videre arbeidet for a bedre
diabetesomsorgen og finne ut hvordan man best kan forebygge problemer knyttet til sykdommen.
Les forovrig brosjyren «hunt-spesialy, som du fikk ved Helseundersokelsen

Alle opplysningene blir behandlet av oss med streng taushetsplikt.

Lybike 2l {

UTFYLLING

Dato for utfylling av skjema: ...... | / 199 I

DIAGNOSE

Hvordan ble din diabetes oppdaget?

Ja Nei
Jeg sokte lege pga. symptomer....................... O O
Ble oppdaget uten at jeg hadde symptomer
(Ved legeattest, bedriftshelsekontroll, under- :
sokelse for annen sykdom e.1.) .....c..coovevenneen. O O

Hva slags plager hadde du i tilfelle da din diabetes ble
oppdaget? (kryssi minst ei rute)

Ingen plager .............. O Kvalme ........... O
Unormal terste .......... O Synsplager ..... O
Stor vannlating .......... N Smerter i beina [_]
Slapphet, svimmelhet [] Underlivskige.. []
Vekttap ..........cco.e...... O Andre plager ... []

BEHANDLING

INSULIN
Bruker du insulin (sproyter, penn) Ja Nei
mot din diabetes NA?............occovevivieieeeeene. O O

Hvis «Nei»: Ga til TABLETTER

Hvilket arstall begynte du med insulin? ...... 19

Hvordan tar du insulin? (ett kryss pa hver linje)

Ja  Nei
Sprayter jeg fyller selv ...........cccoeveeeeee... O O
Engangs- (ferdigfylt) insulinpenn ............ O Od
Vanlig insulinpenn ( penn med ampuller
som skiftes nar de er tomme) .................. O O4d
INSUINPUMPE ... O 4
Jet- (tryKk-Jinjektor ..........ccoveveieiieeeenes O Od

Hvor mange ganger tar du vanligvis
insulin hver dag? .......cccccccumeeeeccniiiiiiinnnns

Hvor mange enheter insulin tar du

vanligvis tilsammen hver dag?..........cccccc.. |:| enheter (IE)
TABLETTER Ja Neij
Bruker du tabletter mot din diabetes?......... O 0O

Hvis «NEI»: Ga til EGENKONTROLL

Skriv nedenfor hva diabetestablettene heter, antall mg
som stér pi glasset/pakningen og hvor mange slike
tabletter du tar daglig. (Sknv begge sorter hvis du bruker mer
enn en type tabletter mot diabetes)

skriv navn pa tabletten her mg pr. tablett antall tabi. pr. dag

skriv navn pa tabletten her mg pr. tablett antall-tabl. pr. dag-

EGENKONTROLL

Maler du noen gang heime hvor mye sukker (glukose)
du har i blodet (blodsukker)? (Svar «Ja» Ja Neij -
ogsa om noen hjelper deg eller gjer det for deg) ....... (| I

[ Hvis «Nei»: G& til LEGEKONTROLL |

D ganger

Hva slags metode bruker du nar du méler blodsukker?

Omtrentlig hvor mange ganger maler du
blodsukker i lepet av ei vanlig uke? .........

Strimmel som leses av mot farge pa boksen.............. ]
Apparat som leser av praven og gir
resultatet somtall ... O

Hvis du bruker apparat til avlesing av blodsukker; hva
heter apparatet? (Skriv navnet pé linja)

LEGEKONTROLL

Gér du til regelmessig kontroll Ja  Nei
hos lege for din diabetes? ............ccoerverurnne O 0O

Hvis nei, gar du til kontroll hos sykepleier Ja  Nei
eller annet helsepersonell? ...........ccceceveenenes O O

IHvis du ikke gar til kontroll hos lege: Ga til KOSTHOLD l

Hva slags lege gar du til kontroll hos for din diabetes?

Vanlig lege (kommunelege, allmenn- Ja Nei
praktiserende lege, bedriftslege osv.).............. O O
Sykehuslege (poliklinikk pa sykehus).............. O 0O
Bor i sykeheim eller annen institusjon og

far diabeteskontroll hos lege der.................... O O

Hvor mange forskjellige leger har du hatt
de fem siste gangene du har vaert til vanlig
diabeteskontroll? .........c.cccccvvvcnreenrinnieanne

: leger
D ganger

Hvor mange ganger i aret gar du til vanlig
diabeteskontroll hos lege? ...............ceeeeeee

Bla om !/



KOSTHOLD

Her er noen utsagn om kost og mat. Svar ut fra det
kostholdet du har til daglig (Ett kryss pa hver linje)

Helt Nesten Nesten Helt
sant sant usant usant
Jeg spiser akkurat det samme
som de som ikke har diabetes ... [] [J
Jeg prever stadig 4 g& ned i vekt []
Jeg synes det er en plage
ikke & kunne spise det jeg vil ..... O

De fleste dager prever jeg be-

O
O
visst 4 unngé (mettet) fett .......... o O
O

Jeg spiser mye grennsaker ........ O

o0 O 00O
oo O oo

HVORDAN DU HAR DET

Synes du det er vanskelig 4 ha diabetes? (ett kryss)

Ja, jeg feler det som en plage hver dag ........... O
Ja, jeg tenker ofte pa det ...........ccooeeeiiiiiiinenne O
Ja, avogtil ..o O
Nei, SJelden .........c.ccovvveeeeiecieceeee e O
Nei, jeg tenker nesten aldri pa det ................... O

Har du noen gang hatt for lavt blodsukker? Ja Nei
(«feling», «insUNSJOKK») ........cceevveeveeeniiiiienene O 0O

Hvis «Ja», hvor mange ganger har
du hatt det den siste uka?........ccccccrrrrneeee

Har du noen gang hatt sa lavt blodsukker
(«sjokk») at du métte ha hjelp av andre for Ja  Nei
a4 komme over det? ........ccccenuune O 0Od

D ganger

Hvis du har ligget pa sykehus etter at du fikk diabetes, hva
har du ligget der for? (Skriv pa linjene nedenfor)

Hvor mange ganger har du ligget pa
sykehus etter at du fikk diabetes?...........

ANNEN MEDISIN

Bruker du fast (regelmessig) medisin for Ja Nei
noe annet enn din diabetes? .............cccceiiccnnnns

Hvis «Ja»: Skriv hva disse medisinene heter. (Skriv det navnet
som star p4 glasset eller pakningen. Ta med alle du bruker regelmessig.)

SYN

Har du problemer med synet som Ja  Nei

lege har sagt skyldes din diabetes?.......... O d
Ja Nei

Er du mediem av Norges Diabetesforbund? [1 [

Hvis «Ja», omtrent hvor mange ar

har du vaert medlem?.........cccceeerviecicicraennnnes
Har du noen gang deltatt pa kurs Ja  Nei
eller mete om diabetes?...........ccecveevercneenenne N O
Far du grunnstenad gjennom
trygdekontoret for diabetes?............cc.ceeuue O 0O
Far du szerfradrag i skattelikninga
fordi du har diabetes?............c.cocerersnrersnnnne O O
FOTPROBLEMER
Ja Nei

Er du operert for trange blodarer til beina? [J [

Har du fatt amputert (skjaert bort) en del av

ett eller begge bein svarende til:
(Ett kryss pa hver linje, skriv evt. arstall il hoyre)

Ja Nei  Arstall
teeriforfot? ...... a0 0O
legg/kne? ........ O 0O
(11 O O
Har du hatt sar pa fettene som Ja  Nei
har brukt over 3 uker pa 4 gro? ........c.couveeee O O4d

Hvis ja, omtrent hvor mange uker tok det

for saret grodde?(Hvis flere ganger,

skriv det som varte lengst). ............cceeeemunnnnnnnnnns I:I uker

Har du noen gang fatt undersokt Ja Nei Husker

fottene dine ved vanlig diabetes- ikke

kontroll hos lege? ..........ccceveeennunens O O 0O

Undersekes fottene dine regelmessig av: Ja Nei
LEGE ovvrreeeectereteee ettt (|
Fotterapeut/fotpleier ...............cccoevrrrereenene O 0O
Sykepleier/heimesykepleier ...................... O 0O
ANGIE «.ooeeeceeeeeee ettt ae s neanaeen O Od
DG SEIV ..ot O Od

Hvis du far regelmessig undersokelse

av lege/fotterapeut/sykepleier; hvor lenge l_-—_l

er det mellom hver gang? .....c...cccceersreneenane uker

Venntiget legg shjemact ¢ samme konvoluctt
som det andhe objemact du {ibk ved
Felseunderagbeloen og postlegg den

anarest. Ponts en betalt.
Twsen takk for kjelpal



