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Tiivistelma

Diabetes arjessa -raportti tarjoaa tietoa diabetesta sairastavien ja heidan laheistensa arjesta,
jaksamisesta, elintavoista, taloudellisesta parjaamisesta ja inmissuhteista seka diabeteksen
yhteydesta niihin. Raportissa tarkastellaan diabetesta sairastavien ja heidan laheistensa ar-
kea kesalla ja alkusyksysta 2024 toteutetun Webropol-kyselyn vastausten perusteella.

Diabetesliitto julkaisee Diabetes arjessa -raportin vuorovuosina Diabetesbarometrin kanssa.
Selvitykset toimivat yhteiskunnallisen keskustelun ja kehittdmistoimien pohjana.

Diabetesta sairastavista seka diabetesta sairastavien lasten ja nuorten vanhemmista suurin
osa on varsin onnellisia arjessaan. Arjessa jaksetaan niin ikdan melko hyvin. Painoaan lu-
kuun ottamatta vastaajat ovat suhteellisen tyytyvaisia myos arkisiin tottumuksiinsa. Kyselyn
tuloksista nakyy, etta eri tyypeilld ja diabetesta sairastavien lasten vanhemmilla on omia eri-
tyisia piirteita ja haasteita.

Diabetes on tiiviisti 1asna tyypin 1 diabetesta sairastavien elamassa ja arjessa. Heittelevat
verensokerit vaikuttavat vaistamatta arjen sujuvuuteen, eikd hoitamisesta saa lomaa, vaikka
se valilla olisi tarpeen. Diabetes vaatii tyypin 1 diabetesta sairastavilta valtavasti ennakointia
ja suunnitelmallisuutta; spontaanius jaa vahemmalle. Hoitovasymys on yleista tyypin 1 diabe-
testa sairastavilla, ja diabetes koetaan valilla arkea rajoittavana.

Tyypin 2 diabetesta sairastavilla arkeen vaikuttavat monet muutkin sairaudet kuin diabetes,
eika aina ole selvaa, mihin kaikkeen diabetes vaikuttaa ja mika johtuu jostain muusta sai-
raudesta tai fyysisesta vaivasta. Moni kokee olevansa vasynyt, jaksamisessa on ongelmia.
Lisaksi fyysiset vaivat rajoittavat elamaa ja arkea, esimerkiksi liikunta ja likkuminen ovat mo-
nilla rajoittuneita. Ruokailujen toteuttaminen koetaan haastavaksi, ja siihen tarvittaisiin lisaa
tukea ja ohjausta.

Diabetes vaikuttaa paljon perheiden ja diabetesta sairastavien lasten vanhempien arkiseen
jaksamiseen. Ydlliset herailyt ovat perheissa hyvin yleisia, ja arkea pitaisi silti jaksaa pyorittaa.
Vanhemmat jaavat liian usein yksin diabetesta sairastavan lapsensa kanssa, kun sukulaiset
tai laheiset eivat uskalla auttaa ja tarjoa hoitoapua. Usein apua ei saa muualtakaan. Tama
kuormittaa ja lisaa vasymysta. Diabeteksen vaatima tarkkailu ja huoli ovat |asna jokaisessa
hetkessa, vanhemmat tarvitsisivat lepoa ja hengahdystaukoja arkeensa.

Diabetes vaatii paljon joka paiva. Hoitoon on tarkea saada tukea ja ohjausta. Eri diabetestyy-
peissa kaivataan omanlaista tukea. Tyypin 1 diabetesta sairastavien kokemuksissa nousee
esiin se, etta laakarin ja hoitajan vastaanotolle ei valttamatta paase silloin, kun tarve olisi.
Lisaksi esimerkiksi painonhallintaan tarvittaisiin enemman tukea. Tyypin 2 diabetesta sai-
rastavat tarvitsevat ihan perusasioista lahtien apua sairautensa hoitoon, kuten esimerkiksi
ohjeita ja valineitd verensokerin mittaamiseen ja tulosten tulkintaan. Myos elintapaohjausta
ja erityisesti tukea ja ohjeita ruokavalion toteuttamiseen kaivataan. Vanhempen jaksamista
tulisi tukea. Lasten diabetesta hoidetaan terveydenhuollossa hyvin, mutta vanhempien jaksa-
miseen ja yksin jadmisen torjumiseen tarvittaisiin toimivia keinoja, jotta ongelmat eivat paase
kasautumaan. Edelld mainitut asiat ovat tarkeita tunnistaa ja huomioida terveydenhuollossa.



1. Diabetes arjessa -kyselyn toteuttaminen

Diabetesiliitto toteutti diabetesta sairastavien ja heidan laheistensa arkea kartoittavan kyse-
lyn kesan ja syksyn 2024 aikana. Kysely oli avoinna 17.6.—31.8.2024. Kyselylla kartoitettiin
vastaajien 1) tyytyvaisyyttd omaan arkeen ja arjessa jaksamiseen, 2) liikkumisen, syomi-
sen ja nukkumisen tottumuksia, 3) tyytyvaisyyttd omahoitoon ja omahoidossa jaksamiseen,
4) sosiaalisia suhteita ja 5) diabeteksen taloudellista rasitetta.

Kysely toteutettiin sdhkoisena Webropol-kyselyna. Se lahetettiin sdhkodpostitse Diabetesliiton
jasenrekisterissa oleville henkildille. Lisaksi kyselysta kerrottiin Diabetesliiton verkkosivuilla,
sosiaalisessa mediassa, yhdistysten Tiedotuslehdessa ja Diabetesliiton uutiskirjeissad seka
jasenille etta yhdistyksille.

Kyselyyn vastasi yhteensa 4 922 henkil6a. Suomenkieliseen kyselyyn vastasi 4 644 henkil6a,
ruotsinkieliseen kyselyyn vastasi 278 henkil6a. Vastaajista 92 prosenttia vastasi omasta puo-
lestaan diabetesta sairastavana, viisi prosenttia diabetesta sairastavan lapsen vanhempana,
kaksi prosenttia diabetesta sairastavan muuna laheisena ja yksi prosentti oli muita vastaajia,
kuten diabetesriskissa olevia seka henkil6ita, joilla oli seka itselldaan etta laheisellaan diabe-
tes. Naisia oli 67 prosenttia vastaajista, miehia 33 prosenttia. Muut kyselyyn vastanneet olivat
muunsukupuolisia tai eivat halunneet ilmoittaa sukupuoltaan.

Suurin vastaajien ikaryhma oli 65—74-vuotiaat, heita oli 34 prosenttia vastaajista. 55-64-vuo-
tiaita oli 23 prosenttia vastaajista ja 78—84-vuotiaita 20 prosenttia vastaajista. Tyoikaisia vas-
taajia (18—64-vuotiaita) oli yhteensa 41 prosenttia eli 1 986 vastaajaa. Elakeikaisia (65-vuo-
tiaita ja vanhempia) vastaajia oli 55 prosenttia eli 2 692 vastaajaa. Lasten ikdryhmasta (alle
18-vuotiaat) vastaajia oli yhteensa nelja prosenttia eli 220 vastaajaa. Vastaajia oli kaikilta
hyvinvointialueilta, eniten Pirkanmaalta, Varsinais-Suomesta ja Helsingista.

Tyypin 1 diabetesta sairastavia oli 32 prosenttia vastaajista, tyypin 2 diabetesta sairastavia
63 prosenttia ja LADA-diabetesta sairastavia kolme prosenttia. Muilla vastaajilla oli joko tyy-
pin 2 diabeteksen riski, MODY-diabetes, raskausdiabetes tai jokin muu diabetestyyppi. Vas-
taajajoukossa oli melko tasaisesti vahan aikaa ja pitkdan sairastaneita. Suurin joukko, noin
kolmasosa (27 prosenttia) vastaajista oli sairastanut diabetesta 11-20 vuotta, nelja prosenttia
oli sairastanut alle vuoden ja viisi prosenttia oli sairastanut 52 vuotta tai pidempaan. (Kuvio 1)



Kuinka kauan olet sairastanut diabetesta?
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Kuvio 1. Kuinka kauan olet sairastanut diabetesta?

Kysymysten analysoinnissa hyddynnettiin Excelid, SPSS-tilasto-ohjelmaa seka Power
Bl -raportointi- ja analysointiohjelmaa. Tuloksia tarkasteltiin ristiintaulukoinnilla, pro-
senttiosuuksien ja ryhmakeskiarvojen avulla. Avoimet vastaukset analysoitiin laadulli-
sen sisallénanalyysin avulla. Kyseessa on selvitys, jonka vuoksi esimerkiksi muuttujien
valisia riippuvuuksia ei ole tarkoituksenmukaista tarkastella, eika syy-yhteyksia eri
muuttujien valilla ole mahdollista tuoda esiin. Diabetes arjessa -raporttiin on koottu
tyypin 1 diabetesta sairastavien, tyypin 2 diabetesta sairastavien ja diabetesta sairasta-
vien lasten vanhempien kyselyjen tulokset.



2. Tyypin1diabetesta sairastavien
arjen kokemukset

Téassa osiossa tarkastellaan tyypin 1 diabetesta ja LADA-diabetesta sairastavien arjen koke-
muksia. LADA-diabetes on aikuisiélléa alkava tyypin 1 diabeteksen alamuoto.

2.1 Onnellisuus ja arjessa jaksaminen

Tyypin 1 diabetesta sairastavista 58 prosenttia arvioi olleensa neljan viime viikon ajanjak-
solla suurimman osan ajasta onnellinen. Koko ajan itsena onnelliseksi kokee kahdeksan
prosenttia vastaajista ja jonkin aikaa onnelliseksi 31 prosenttia vastaajista. Kolme prosenttia
vastaajista kertoo, etta ei ole kokenut olleensa onnellinen viimeisen neljan viikon aikana.
Valtaosa tyypin 1 diabetesta sairastavista kertoo diabeteksen vaikuttavan arjessa jaksami-
seen vahintaan jonkin verran — kuitenkin valtaosa kokee jaksavansa melko hyvin tai hyvin.
Vastaajista 80 prosenttia kertoo jaksavansa arjessa melko hyvin tai hyvin, 17 prosenttia
melko huonosti ja kolme prosenttia huonosti.

Tyypin 1 diabetesta sairastavista yli puolet (59 prosenttia) kertoo, etta diabetes vaikuttaa ar-
jessa jaksamiseen jonkin verran, 21 prosenttia melko paljon ja seitseman prosenttia paljon.
Vastaajista 13 prosenttia sanoo, etta diabetes ei vaikuta lainkaan heidan arjessa jaksami-
seensa. (Kuvio 2)

Vaikuttaako diabetes jaksamiseesi arjessa?
Paljon

Melko paljon

B yhtaan
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Kuvio 2. Vaikuttaako diabetes jaksamiseesi arjessa? (Tyypin 1
diabetesta sairastavat)



Erityisesti verensokerin heittelyt koetaan
kuormittavina. Vastaajat tuovat esiin matalat
verensokerit ja hypoglykemiapelon. Osalla
jaksamista kuormittaa lilan korkea verenso-
keri. Muutokset, stressi ja epasaannollinen
rytmi mainitaan asioina, jotka valittomasti
vaikuttavat verensokeriin. Toisaalta moni
vastaajista kertoo, etta vaikka kaikki edella
mainitut seikat olisivat kunnossa ja kaiken
pyrkisi tekemaan oikein, diabetes onnistuu
silti aina yllattamaan. Tasta aiheutuu valilla
riittmattomyyden tunnetta ja turhautumisen
kokemusta.

Vastaajat mainitsevat usein myds diabetek-
sen vaatiman suunnitelmallisuuden ja enna-
koinnin, seka sen, ettd spontaanius puuttuu
elamasta. Ruokailut vaativat tarkkuutta ja
saannollisyytta.

*Viime aikoina verensokerini on heilahdellut
paljon ja ilman selkeéasti I6ydettéavaa syyta.
Tama on tuonut arkeen paljon ahdistusta ja
monet normaalit asiat ovat alkaneet vaa-
tia paljon ponnistelua. Yksin oleminen ja
liikkuminen j&nnittédéa ja jtdn monia asioita
tekemétta.”

"Vaikuttaa kaikkeen, otettava huomioon
lahes kaiken tekemisté suunnitellessa. Yllat-
téa pienesti tai suuresti paivittain.”

"Mitédén spontaania ei voi tehdé, koska
verensokeritason muuttuu herkésti. Kave-
rit soittaa lenkille, niin pitédé ottaa ainakin
tunnin aikavaraus sokeritasapainon takia.
Evéaét pitéaéa olla joka paikassa, vahintaan-
kin karkkeja. Ikévéat kommentit, ettd ethén
siné saa karkkia sy6da tai ” itse olet tautisi
aiheuttanut, kun tuolla lailla karkkia syét.”

"Diabeteksesta on tullut liian suuri osa joka
paivaisia ajatuksia, ja tuntuu, ettd koko mie-
liala perustuu siihen, millaiset verensokerit
on. Jatkuva stressi pitdd myds verensoke-
reita herkemmin koholla, ja mieli on usein
maassa. Tuntuu, ettd eldn elaméaa diabetek-
sen ehdoilla ja se on ottanut ylivallan.”

"Sokeriarvojen vaihtelu haastaa ja harmit-
taa.”



2.2 Tyytyvaisyys arkeen ja arjen tottumuksiin

Tyypin 1 diabetesta sairastavat ovat yleisesti ottaen melko tyytyvaisia erilaisiin arjen tottu-
muksiin. Tyytyvaisimpid he ovat ihmissuhteisiinsa (82 prosenttia), arkisiin ruokailutottumuk-
siinsa (79 prosenttia) seka taloudelliseen tilanteeseensa (75 prosenttia). Tyytymattdmimpia
tyypin 1 diabetesta sairastavat ovat painoonsa. Vastaajista 44 prosenttia kertoo olevansa
melko tyytymaton tai erittain tyytymaton painoonsa. (Kuvio 3)

Kuinka tyytyvainen olet?

Arjessa jaksamiseesi
Taloudelliseen tilanteeseesi
lhmissuhteisiisi

Painoosi
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Arkiliikkumiseen ja liikuntatottumuksiisi

% 20 %
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Kuvio 3. Tyypin 1 diabetesta sairastavien tyytyvaisyys arjen tottumuksiinsa.

Monessa tyypin 1 diabetesta sairastavan
vastauksessa nousee esiin painonhallinnan
haastavuus diabeteksen kanssa ja ylipaa-
taan. Matalien verensokereiden korjaus
sokeripitoisella ruoalla tai juomalla koetaan
painonhallinnan nakdkulmasta ongelmal-
lisena. Diabeteksen kanssa joutuu sy6da
silloinkin, kun ei huvita tai olisi nalka, eivatka
matalan verensokerin nostamiseen syddyt
sokeripitoiset evaat kuitenkaan tayta vatsaa.
Useat painonhallinnan vaikeana kokevat
kertovat, etta tarvitsevat siihen apua ja tu-
kea terveydenhuollosta, mutta eivat ole sita
saaneet.

"Heittelehtivét sokerit vaikuttaa jaksamiseen.
Hypot kerryttda painoa. Mieliala heittelee
sokereiden tahtiin.”

“Painon pudottaminen ja terveellisesti sy6-
minen on hankalaa kun riehuvaa verenso-
keria joutuu korjailemaan mehulla ja vélipa-
lapatukoilla. Paivan kaloreista kolmasosa
helposti tulee matalaa verensokeria korja-
tessa miké sitten vdhentéa tavallisen téayt-
tdvan ruuan méaéaréaéa paivan aikana mikali
tahtoo pysyé kaloritavoitteessa.”

“Painon nousu on ollut todella ahdistavaa
diabeteksen toteamisen jélkeen. En ole
saanut siihen lainkaan tukea terveydenhuol-
losta.”

"Tarvitsisin aktiivista tukea jotta saisin



painon hallintaan, muutoin olen nykytilan-
teeseen tyytyvéinen, sokerit melko hallin-
nassa.”

"Haluaisin pudottaa painoa ja saada ohjaus-
ta. Olen 18-vuotiaana sairastanut anorek-
sian ja en halua sitéd kokea uudelleen.”

Kysyttdessa vaikuttaako insuliininkayttdédn halu hallita painoa, 55 prosenttia tyypin 1 diabe-
testa sairastavista vastaa, etta ei lainkaan. Vastaajajoukosta 30 prosenttia kertoo sen vai-
kuttavan jonkin verran, 11 prosenttia melko paljon ja nelja prosenttia paljon. (Kuvio 4)

Vaikuttaako insuliininkayttoosi halu hallita

painoasi?

Paljon

Melko paljon
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B lainkaan

% 10% 20 %

30 %

40 % 50 % 60 %

Kuvio 4. Vaikuttaako insuliininkayttoosi halu hallita painoasi. (Tyypin

1 diabetesta sairastavat)

“Onhan sité jo oppinut huomaamaan liialli-
sen insuliinin pistdmisen ja painon nousun
yhteyden”

*Jos insuliinia tulee otettua liilkaa/ kulutettua
energiaa aiottua enemman, on pakko yleen-
sé syoda tai juoda sokeripitoista ja se taas
liséé kokonaishiilihydraatin mééréa.”

“on raivostuttavaa kun en kykene olemaan
dieetilléd diabeteksen vuoksi! Jos haluaisin
pudottaa n. 2 kg péattyy se pian mataliin
arvoihin, lisé syémiseen jne.”

“Insuliiniresistenssin takia insuliinimééarani
ovat suuret ja ld&kityksen muutoksen vuoksi
annokset ovat nousseet, mika on vaikutta-
nut painoon. Annosta pitéisi varmasti viela-
kin nostaa, mutta en halua, silld haluaisin
laihtua.”

"Olen yrittényt sybdé véhemmén, jotta paino
putoaisi. Joskus sitten insuliinia tulee otetua
liilkaa ja on pakko syddé jotain. On vaikea
hallita painoa, kun on aina nélkainen.”



2.3 Tyytyvaisyys liikkkumiseen, ruokailutottumuksiin

ja nukkumiseen

2.3.1 Liikkuminen

Tyypin 1 diabetesta sairastavien liikkumi-
seen liittyy monia tulokulmia. Tarkastelta-
essa UKK-instituutin suosituksia on nahta-
vissa seka vahvuuksia etta parannettavaa.
Tyoikaisista tyypin 1 diabetesta sairastavista
valtaosa, 85 prosenttia vastaajista kertoo,
etta heilla toteutuu tavoite kevytta liikuske-
lua mahdollisimman usein. Vastaajista 75
prosenttia kertoo tauottavansa paikallaan-
oloa aina kun voi ja 56 prosenttia vastaajista
kertoo harrastavansa rasittavaa lilkkuntaa

(1 tunti 15 minuuttia viikossa) tai reipasta
likkumista (ainakin 2 tuntia 30 minuuttia
viikossa). Riittavasti unta kokee saavansa
59 prosenttia tydikaisista tyypin 1 diabetesta
sairastavista. Lihaskuntoharjoittelua aina-
kin kaksi kertaa viikossa kertoo tekevansa
vain 36 prosenttia vastaajajoukosta — tassa
I6ytyy eniten parannettavaa.

Tyypin 1 diabetesta sairastavien elake-
ikaisten liikkumisen suosituksen tavoitteet
toteutuvat hieman tyoikaisia paremmin.
Vastaajista 94 prosenttia kertoo liikuskele-
vansa mahdollisimman usein, taukoja pai-
kallaanoloon tulee 88 prosentilla vastaajista.
Reippaan liikunnan suosituksen toteutumi-
sesta kertoo 69 prosenttia vastaajajoukosta,
samaten 69 prosenttia kertoo saavansa
rittdvasti unta. Lihasvoiman, tasapainon ja
notkeuden harjoittamisessa kahdesti viikos-
sa onnistuu 47 prosenttia vastaajista.

Liikunta toistuu vastauksissa usein ja mo-
nesta eri nakokulmista. Monet tyypin 1
diabetesta sairastavat kertovat pyrkivansa
eri tavoin panostamaan liikuntaan, erityisesti
kuntoliikunnan harrastaminen nousee esiin.
Liikunta ndhdaan hyvana hoitotasapainon
edistdjana. Toisaalta lilkunta aiheuttaa tyypin
1 diabetesta sairastaville valtavasti paan-

n

"Liikunnasta kadonnut ilo koska pitédé aina
olla evédét matkassa, melkein aina liikkuessa
Sokerit laskee nopeasti”

“Uskon, etté liikkuisin enemmaén jos kohdal-
lani diabeteksen (laékitys/ruokailun) sovitta-
minen olisi helpompaa. Nyt liikuntasuoritus
pitdad suunnitella/valmistella useamman
tuntia aiemmin tai seurauksena on hypogly-
kemia.”

“Innostuin pelaamaan golfia vuonna 2018.
Joka kierroksella on seka hypo etté korkea

”

VS

"Olen erittdin insuliiniherkka. En ole oi-
keastaan vieldkééan oppinut hallitsemaan
verensokeriarvoja liilkunnan suhteen. Sen
vuoksi lilkunta on jaényt véhemmélle. Se on
Jatkuvasti sellaista sdéatamista, mika rasittaa
likkumaan léhtemista.”

*Joskus joudun jattdmaan liikunnan véliin
alhaisten sokeriarvojen myé6ta.”

*Jatkuva ennakoiminen hiilihydraattien, insu-
liinin ja lilkunnan suhteesta. liikunta romah-
duttaa sokeriarvot.”

"Kesélla liikuin ja voin paremmin. Nyt tiden
alettua olen jo ihan puhki.”

"Liikun tybmatkat 6km péivasséa pyoréillen
ympéri vuoden. Kdyn ryhméliikuntatunneilla
3-5 tuntia viikossa.”

"Liikunta pitdéa pystysséa koko kroppaani +
elamaani”

"Olen aikanaan alkanut liikkumaan ja sy6-
maéan kohtuu terveellisesti diabeteksen
vuoksi.”



vaivaa. Ennakoinnin valttamattdmyys ja spontaaniuden puute, samoin tankkauksen tarpeel-
lisuus ja hypoglykemiaherkkyys liikkuessa nousevat esiin tyypin 1 diabetesta sairastavien
vastauksissa. Monia tympaisee ainainen saato, verensokereiden heittely ja sokeripitoisten
evaiden mukana kuljettaminen.

Tyypin 1 diabetesta sairastavista useampi mainitsee silloin talldin joutuvansa jattamaan
suunnitellun liikkunnan valiin verensokereiden takia. Osalla on jaanyt jokin tietty laji koko-
naan pois diabeteksen takia. Liikkumista rajoittivat diabeteksen lisaksi monet muut asiat,
kuten fyysiset vaivat, ty6 tai muut kiireet.

2.3.2 Nukkuminen

Tyypin 1 diabetesta sairastavista 65 prosenttia kokee nukkuvansa aina, lahes aina tai
ainakin useimmiten tarpeeksi. 23 prosenttia kokee nukkuvansa harvemmin tarpeeksi, kuusi
prosenttia tuskin koskaan. Omat tai laheisen verensokerin vaihtelut haittaavat yéunta 45
prosentilla harvemmin kuin viikoittain, kuudella prosentilla ei koskaan. Tyypin 1 diabetesta
sairastavista 39 prosenttia kertoo verensokerin vaihteluiden hairitsevan younta muutaman
kerran viikossa, seitseman prosenttia kerran ydssa ja kolme prosenttia useita kertoja yossa.
(Kuvio 5)

Kuinka usein omat tai laheisesi verensokerin
vaihelut haittaavat yountasi?

39% 45%

m B koskaan = Harvemmin kuin viikoittain = Muutaman kerran viikossa

Kerran yossa Useita kertoja yossa

Kuvio 5. Kuinka usein omat tai laheisesi verensokerin vaihtelut
haittaavat yountasi. (Tyypin 1 diabetesta sairastavat)

Laitehalytykset valvottavat monia tyypin 1 "y6 heréily melko varmaa, jos on ollut fyysi-
diabetesta sairastavia. Moni kokee iltasyd- sesti aktiivinen péaiva, illalla joutuu tankkaa-
misen vaikuttavan hankalasti ydhdn, myos maan ybta vasten”

liian myo6haan harrastettu liikunta saattaa

aiheuttaa verensokerin disia heittelyita. “Useimmat yot menevét hyvin mutta sil-
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Mita paivalla syot ja teet, sen yolla valvot,
tuntuu toistuvan vastauksissa. Monet kerto-
vat myos, ettd muutkin asiat kuin diabetes
valvottavat disin. Esimerkiksi tyokiireet,
lapset ja erilaiset huolet saattavat vaikuttaa
yoéuniin.

2.3.3 Ruoka ja sydminen

loin kun ongelmia tulee, tulee usein monta
heréémista samalle ydlle ja vuoristorataa voi
Jatkua useamman péivén ja yén”

"Aamuydlla joutuu herdémaén kun veren-
sokeri ldhtee nousemaan (Pikainsuliiinilla
korjaus)”

"En sy0 kello 18 jélkeen mitdén enééd, muuta
kuin jos pitédé sokereita korjata. Siten saan
yOksi verensokerin tasoittumaan rauhallisek-
si. Ei ole tarvinnut heréilla sen takia. Aamul-
la sitten tukeva aamiainen ja téihin.”

"En heré&é& diabeteksen takia/sensorin hé-
lytyksiin. Olen laittanut sensorin hélytykset
pois, koska hélytyksié tulee jatkuvasti ja tur-
haan. Hyvin harvoin sensori hélyttdé oikeas-
sa tilanteessa. Hélytys siité, ettéd verensokeri
on laskemassa tai nousemassa on turha,
koska diabeetikollahan néin tapahtuu jatku-
vasti. Halytykset siité, ettd verensokeri on
matalalla tai korkealla jaa néiden turhien ha-
lytysten varjoon, ja olen kokenut parhaaksi
laittaa hélytykset kokonaan pois, koska niité
ei voi hallita muuten. En voi antaa sensorin
hélyttaé jatkuvasti 6isin, koska samassa
tilassa nukkuu muitakin ihmisié enké halua
heréttaa heita turhaan ja jatkuvasti.”

“Libren pillitys haittaa untani jatkuvasti.
Samoin pelkéén etté puolisoni uni héiriintyy,
vaikka hén ei sitd myénné.”

Tyypin 1 diabetesta sairastavat ovat paaosin tyytyvaisia ruokailutottumuksiinsa kysyttdessa
ateriarytmista, lautasmallin toteutumisesta, kuitujen maarasta, suolan maarasta, rasvan laa-

dusta seka kasvisten maarasta. Kaikkiin edella
prosenttia kertoi olevansa melko tyytyvaisia tai

mainittuihin osa-alueisiin vastaajista 70-80
erittain tyytyvaisia.

Diabetes vaikuttaa tyypin 1 diabetesta sairastavien ruokailuvalintoihin. Tyypin 1 diabetesta
sairastavista 47 kertoo diabeteksen vaikuttavan ruokailuvalintoihin jonkin verran, 30 pro-

senttia melko paljon ja 14 prosenttia paljon. Vai
kertoo, etta diabetes ei maarita lainkaan omia r
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n yhdeksan prosenttia vastaajajoukosta
uokailuvalintoja. (Kuvio 6)



Vaikuttaako diabetes ruokailuvalinnoissasi?

Paljon, mietin kaikki ruokailuun ja sydbmiseen
liittyvat asiat diabeteksen nakokulmasta

Melko paljon, diabetes maarittaa paaosin
ruokavalintojani

Jonkin verran

B lainkaan

%

10

% 20% 30% 40% 50%

Kuvio 6. Vaikuttaako diabetes ruokailuvalinnoissasi. (Tyypin 1

diabetesta sairastavat)

Ruoka herattaa monenlaisia ajatuksia tyypin
1 diabetesta sairastavilla. Moni panostaa
ruokailuihin, on miettinyt sydmansa ruoan
terveellisyytta ja sen soveltuvuutta diabe-
teksen kannalta. Osa vastaajista on saanut
apua vahahiilihydraattisesta ruokavaliosta.
Vastauksissa nousee esiin tarkkuus ja saan-
ndllisyys seka ruokailuun liittyva jaykkyys ja
laskeminen. Jotkut kertovat jattavansa valilla
syomatta, etta ei tarvitse laskea ja saataa
insuliinin kanssa. Diabetes on vastaajien
mukaan huomioitava aina syédessa, ja mo-
nilla sydminen tapahtuu diabeteksen ehdoil-
la. Osalla vastaajista on diabeteksen lisaksi
keliakia, mika myds vaikuttaa ruokailuihin.
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"Diabetes on muistettava aina, kun syé.
Ruoka vaikuttaa insuliiniméérééan ja veren-
Sokerin ruuan mééaraén.”

"Suunnittelen sybmiseni taysin diabeteksen
ehdoilla. Olen jattdnyt ruokavaliostani pois
ruokia, jotka tiedéan vaikuttavan verensoke-
reihin negatiivisesti. En uskalla sy6dé suuria
mé&érié hiilihydraatteja, sillé silloin myds riski
arvioida insuliinimééré vaéarin suurenee.”

"En jaksa ené&é vélittda tukkeutuuko ve-
risuonet rasvasta vai ei. Elamé ollut yhté
nipottamista ja niuhottamista ruoan suhteen
siitd saakka kun sairastuin. Ei tdmé ole ollut
ihmisarvoista eldmé&é tdmén diabeteksen
takia. Ei jaksa enéé vaélittaa.”

"Diabetes vaikuttaa paljon etenkin aterioit-
teni rytmitykseen ja vaikka séénndllinen
syéminen on sindnsé positiivista, on rytmisté
tullut viime aikoina aika jaykké. Léédkeannok-
seni ovat myds hyvin pienet, joten ldhden
sy6misessa téllé hetkellé liikkeelle siité,
miten kasaan sopivan hiilihydraattiméaéaran
laddkeannokselle eika niin, ettd miettisin en-
sin, mitéa haluaisin sybdé ja katsoisin sitten
ldékkeet sen mukaan.”



2.4 Tyytyvdisyys omahoitoon ja hoidossa jaksamiseen

Tyypin 1 diabetesta sairastavat ovat erittain tyytyvaisia tai melko tyytyvaisia kaikkiin omahoi-
tonsa osa-alueisiin. (Kuvio 7)

Kuinka tyytyvainen olet?

Hoitotasapainoosi
Laakehoidon sujuvuuteen
Kaytossasi oleviin hoitotarvikkeisiin

Verensokereiden seurannan tiheyteen

Diabeteksesi omahoitoon

% 20% 40 % 60 % 80 % 100 %

Erittain tyytymaton ~ Melko tyytymaton = Melko tyytyvainen m Erittain tyytyvainen

Kuvio 7. Tyypin 1 diabetesta sairastavien tyytyvaisyys omahoitoon
liittyviin asioihin.

Erittain tyytyvaisten joukkoa tarkastellessa on nahtavissa selkedmpia eroja. Tyypin 1 diabe-
testa sairastavista 56 prosenttia on erittain tyytyvaisia verensokereiden seurannan tihey-
teen, lisaksi melko tyytyvaisia on 39 prosenttia. Vastaajajoukosta 52 prosenttia on erittain
tyytyvaisia kaytdssaan oleviin hoitotarvikkeisiin, melko tyytyvaisia on 41 prosenttia vastaa-
jajoukosta. Myds laakehoitoon ollaan hyvin tyytyvaisia, 43 prosenttia tyypin 1 diabetesta
sairastavista kertoo olevansa erittain tyytyvainen laakehoitoonsa, 48 prosenttia on melko
tyytyvaisia.

Diabeteksen omahoitoon ja hoitotasapainoon erittain tyytyvaisia on enda noin 20 prosenttia
vastaajista. Melko tyytyvaisten joukko on kuitenkin suuri: 66 prosenttia on melko tyytyvaisia
hoitotasapainoonsa ja 59 prosenttia omahoitoonsa. Tyytymattémimpia tyypin 1 diabetesta
sairastavat ovat hoitotasapainoonsa, 21 prosenttia vastaajista on joko melko tyytymattomia
tai erittain tyytymattomia. Kuitenkin 79 prosenttia vastaajista on melko tyytyvaisia tai erittain
tyytyvaisia.
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Verensokerin heittelyt ja ennakoinnin vai-
keus turhauttavat tyypin 1 diabetesta sai-
rastavia. Laitteista on ollut paljon apua ja
helpotusta diabeteksen hoidossa, mutta
myos hankaluuksia. Osa kertoo liikkumisen
muuttuneen kamppailuksi matalien verenso-
kereiden kanssa pumpun saamisen jalkeen.
Laitteiden kanssa tulee monenmoisia tekni-
sia haasteita, kayttdaika ei aina vastaa sita
mita pitaisi ja ylimaaraiset halytykset arsyt-
tavat. Osa kertoo, etta ei saa toivomiaan va-
lineitéd hyvinvointialueelta tai vaihtoehtoisesti
tarvikejakelun mainitaan olevan hankala ja
joustamaton.

Vastauksissa nousee myds esiin tyytymat-
tomyys hoitopaikkaan. Tyypin 1 diabetesta
sairastavat kokevat, etta heidan terveyden-
huollosta saamansa tuki on riittdmatonta

ja etta hoitoon paasy on monen mielesta
vaikeutunut. Osa vastaajista kertoo, etta ei
tule kuulluksi. Ajan saaminen hoitajalle tai
|&&karille on hankalaa, ja monet kertovat
sen vaativan valtavasti omaa aktiivisuutta.

"Diabeteksen hoitoon kéytettavien vélineisiin
ei voi itse vaikuttaa, joka tuntuu todella epéa-
reilulta. Joku virkamies, jossain tuolla tekee
paétdksen sinun hoidosta, Tuntuu epéinhi-
milliseltd.”

“Hoitotarvikejakelu voisi olla sujuvampaa.
Liséksi potilailla pitéisi olla enemman vaihto-
ehtoja ja valinnan varaa laitteistojen suh-
teen. Usein tuntuu, ettd Suomessa teknolo-
gian suhteen olemme 5-10 v. jéljessé, koska
uudempia laitteita ei hyvéksyté hoitoihin.”

"Olen halunnut dlypumppua, mutta lIaékéarini
el anna”

"Pitkéén sairastaneena olisi hyvé saada
motivointia ja tukea hoidossa enemmaén,
tapaamiset diabeteshoitajan ja -ladkéarin
kanssa ovat liia harvoin.”

"Haluaisin pysyvén oma l&&kéri & oma hoi-
taja tiimini, mink& kanssa voisi kdydéa néité
hoitoon liittyvié asioita lapi. Lisaksi toivoi-
sin, etta tulisin kuulluksi siind, miten haluan
hoitaa DM1 eikéa niin péin, etté kaskytetaéan,
miten toimia. Tunnen kuitenkin oman DM1
parhaiten.”

“Laékarin vastaanotto liian harvoin. Libre 3
ei saa talla hetkelld! Lupailtu on kylla, mutta
ei vain toteudu!”

*Jos en olisi itse jaksanut hoitaa itseéni edes
Jollain tavalla, niin tuki on ollut todella heik-
koa. Hoitajaalle tai laakérille paéasee hyvin
huonosti. Itse pitéaéa olla selvillé asioista, jos
Jotain tarvitsee. Neuvoja ei hevin heru. Téél-
1& meidén alueella tilanne on mennyt ihan
ala-arvoiseksi.”

"Meilléd on hyvé hoitaja, en ole tavannut 14&-
ké&ria vuosiin. Hyvin on pérjétty.”

Suurin osa tyypin 1 diabetesta sairastavista (80 prosenttia) on joskus kokenut olevansa
vasynyt diabeteksen hoitoon. Hoitovasymysta kokeneista 84 prosenttia kertoo olleensa
vasynyt diabeteksen hoitoon vahintaan viimeisen puolen vuoden aikana. Juuri nyt vasyneita
on 21 prosenttia, viimeisen kuukauden aikana hoitovasymysta on kokenut 33 prosenttia ja
puolen vuoden aikana 30 prosenttia. Vastaajajoukosta 16 prosenttia on kokenut hoitovasy-

mysta yli vuosi sitten. (Kuvio 8)



Koska olet edellisen kerran kokenut olevasi vasynyt
diabeteksen hoitoon?

21%

33%

= Yli vuosi sitten

Viimeisen kuukauden aikana

16 %

30 %

Puolen vuoden aikana

Olen juuri nyt vasynyt diabeteksen hoitoon

Kuvio 8. Koska olet edellisen kerran kokenut olevasi vasynyt diabeteksen

hoitoon. (Tyypin 1 diabetesta sairastavat)

Diabeteksesta ei saa lomaa. Tama toistuu
useissa vastauksissa sanantarkasti. Jatkuva
kontrolli ja tarkkailu vasyttavat. Moni tyypin
1 diabetesta sairastavista kokee eldvansa
diabeteksen ehdoilla ja diabetes tuntuu
elamaa rajoittavalta. Useat vastaajat koke-
vat, etta diabetes vaikuttaa kaikkeen. Osa
on vasynyt pitkdan sairastettuaan. He ovat
jo vuosikymmenet huolehtineet itsestaan, ja
nyt ei enaa jaksaisi. Diabetesta sairastavien
pitaisi diabeteksen hoitamisen lisdksi suo-
rittaa arkea ja selviytya elamasta samaan
tahtiin terveiden kanssa. Tama koetaan
valilla kuormittavaksi.

Moni my6s mainitsee asioiden olevan hyvin.
Erityisesti pitkdan sairastaneet kertovat
kokemuksia siitd, miten hoito on kehittynyt
valtavasti. Se on helpottanut hoidossa jak-
samista. Pitkdan sairastettuaan moni myoés
kokee, etta on jo tottunut. Diabetes on osa
elamaa.
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"Samalla tavalla pitéé suorittaa ja olla osa
yhteiskuntaa kuin henkilét joilla ei ole arkea
haittaavaa perussairautta. Vélillé tuntuu
kohtuuttomalta.”

"Diabetes vaikuttaa kaikkeen toimintaan,
koskaan ei voi vain olla tai menna. Aina pi-
t&& suunnitella ja varmistella omaa hengissé
pysymistd”

"Diabetes ei ole juurikaan rajoittanut elé-
mééni. Olen voinut opiskella, tehda tyéta,
matkustaa ympéari maailmaa. Olen lasketel-
lut, pelannut golfia ja viime vuodet liikkunut
koiran kanssa. Lapsenkin sain l&d&ékéreiden
ohjeista tosin vélittamatta.”

"Vélilla esiintyy hoitovdsymysté ja tulevai-
suus pelottaa.”

"Koska olen sairastunut niin pienené, on
tdma normaalieldmaén, en tieda elamasta
ilman diabetesta enké néinollen osaa sel-
laista kaivata”



“Omabhoito véasyttaa, jos on vastoinkdymisié, jotka vaikuttavat arkeen. Namaé vaikuttavat
aina myds omahoitoon, tasta sairaudesta ei voi pitédé vapaata taikka unohtaa kokonaan.”

“En ole véasynyt vaan kylldstynyt diabeteksen hoitoon, koska on paljon aikoja, jolloin mikdén
mita yritan, ei toimi.”

2.5 Diabeteksen vaikutukset inmissuhteisiin,
vapaa-aikaan ja tyohon

Tyypin 1 diabetesta sairastavat ovat tyytyvaisia laheisiltd saamaansa tukeen. Vastaaja-
joukosta 29 prosenttia kertoo olevansa erittain tyytyvaisia, yli puolet (52 prosenttia) melko
tyytyvaisia, 13 prosenttia puolestaan on melko tyytymattdmia ja kuusi prosenttia erittain
tyytymattémia. (Kuvio 9)

Kuinka tyytyvainen olet Iaheisilta saamaasi
tukeen?
6%
13%

52 %

Eittain tyytymaton -~ Melkotyytymaton = Melko tyytyvainen m Eittédin tyytyvainen

Kuvio 9. Kuinka tyytyvainen olet laheisilta saamaasi tukeen.
(Tyypin 1 diabetesta sairastavat)

Tyypin 1 diabetesta sairastavista noin kolmannes (32 prosenttia) kokee, etta diabetes ei ole
lainkaan rajoittanut heidan mahdollisuuksiaan vapaa-ajan toimissa tai harrastuksissa. Hie-
man yli puolet (51 prosenttia) kertoo diabeteksen rajoittaneen jonkin verran, 13 prosenttia
melko paljon ja nelja prosenttia paljon. (Kuvio 10)
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Onko diabetes rajoittanut mahdollisuuksiasi
vapaa-ajan toimissa tai harrastuksissa?

Paljon

Melko paljon

Jonkin verran

B lainkaan

% 10% 20 %

30 %

40% 50 % 60 %

Kuvio 10. Onko diabetes rajoittanut mahdollisuuksiasi vapaa-ajan toimissa tai
harrastuksissa. (Tyypin 1 diabetesta sairastavat)

Suurin osa (91 prosenttia) tyypin 1 diabe-
testa sairastavista kokee pystyvansa halu-
tessaan puhumaan diabeteksesta avoimesti
laheistensa kanssa, yhdeksan prosenttia
kokee, etta ei pysty. Tydpaikalla tai koulussa
76 prosenttia vastaajajoukosta kokee pysty-
vansa puhumaan avoimesti diabeteksesta,
24 prosenttia kokee, etta ei halutessaan
pysty puhumaan.

Sosiaalisista suhteista kysyttaessa nousee
esiin vastakkaisia asioita. Monet tyypin 1
diabetesta sairastavat kokevat, ettd diabetes
ei vaikuta sosiaalisiin suhteisiin mitenkaan.
Osa kertoo, etta puoliso ei aina ymmarra tai
jaksa diabeteksen hoitoa. Toisaalta lahei-
set myos tukevat ja huolehtivat diabetesta
sairastavista. Osa on saanut uusia ystavia
diabeteksen myo6ta. Osa taas kokee, etta

ei ole samaistumisen kohteita ja diabetesta
sairastamattomat ystavat eivat ymmarra.

Jotkut kokevat hapeaa, eivatka halua puhua
diabeteksesta, osa taas on aina kertonut
avoimesti diabeteksesta.
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“Ei oikeastaan mitenkdéan. Se on osa minua,
Joka ei lahde kulumallakaan, vaan kulkee
aina mukana.”

"Léheiseni, joista kukaan ei ole diabeetikko,
eivét puutu hoitooni, misté olen erittéin tyyty-
véinen. Ei tata tautia ja siité ajoittain koitu-
vaa stressié voi kukaan terve ymmartaa.”

"Elén yksin. Perhetté tai parisuhdetta en ole
halunnut diabeteksen vuoksi.”

"En ole hankkinut lapsia ykkdstyypin diabe-
teksen takia.”

"No ei yhtdén mitenkéén. Miksi vaikuttaisi?
Ei diabetes ole mikdédn mérko tai hdpeén
aihe, se on osa minua.”

"Monet haluavat tietdé kuinka voin ja Kiin-
nostuneet hoidostani. Ei varsinaisesti vaiku-
ta kielteisesti ihmissuhteisiin.”

"Ystavani tietdvéat diabeteksestani, ja kerron
siité avoimesti lisétietoja, jos he kysyvét tai
haluavat tietda. En piilottele insuliinin otta-
mista ruokailuissa tai vastaavissa tilanteissa.”



Suuri maara tyypin 1 diabetesta sairastavis-
ta kertoo diabeteksen rajoittavan sosiaalisia
tilanteita ja ihmissuhteita, matkustelua, har-
rastuksia ja muita vapaa-ajan aktiviteetteja.
Ruokailuun ja ruokailutilanteisiin liittyvat
asiat koetaan myds rajoittavina. My0s laake-
hoidon toteuttamisen osa kokee ongelmalli-
sena. Toisaalta moni mainitsee, etta hoitaa
itsedan sujuvasti kaikkialla eika diabetes
rajoita tekemisia.

Tydeldman ja diabeteksen yhteensovitta-
misen osa kokee haastavana. Diabeteksen
hoitaminen huolella ty6paivien aikana on
valilla vaikeaa, ja moni mainitsee myos sen,
etta kiireinen ja stressaava tyétilanne nostaa
verensokeria.

"Aikaisemmissa tybpaikoissani olen joutunut
laiminlybmé&én hoitoani enké enééa suostu
sellaiseen. Koen paineita I16ytaa tyopaikan,
jJjossa voin tydskennelléd omaan tahtiin.”

"Tybelédma kiristyy, stressi ja ty6ssé jaksami-
nen koetuksella. Stressi nostaa verensoke-
reita, sen takia joutunut olemaan sairauslo-
malla”

"Léhinnd hépea kun erilainen. Uusiin paik-
koihin ja tapahtumiin tai ihmisiin tutustumi-
nen todella vaikeaa.”

“Jonkun verran rajoitteita yhdessé tekemi-
seen, joten tunne ulkopuolisuudesta.”

"Diabetekseen liittyva hoitovdsymys ja huo-
let ovat kuormittaneet myos léheisié. Liséksi
oma huonovointisuus on rajoittanut normaa-
lia elédmista.”

"Rajoittaa mahdollisuuksia harrastaa va-
paasti.”
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2.6 Diabeteksen taloudellinen rasite

Tyypin 1 diabetesta sairastavien taloudellinen tilanne on melko hyva. Vastaajajoukosta
38 prosenttia kertoo, etta rahat riittavat sopivasti, 29 prosentilla rahaa jaa myos saastoon.
Kuitenkin 25 prosentilla vastaajista rahat riittavat vain jotenkuten, ja kahdeksan prosenttia
kertoo, ettd he joutuvat tinkimaan valttamattomistd menoista, koska rahat eivat riita.

Vastaajajoukosta 35 prosenttia kokee diabetesta koituvat kustannukset suhteessa talou-
delliseen tilanteeseen pienina, 48 prosenttia melko pienind, 15 prosenttia melko suurena ja
kaksi prosenttia suurena. (Kuvio 11)

Kuinka suurena taloudellisena rasitteena koet
diabeteksesta koituvat kustannukset?

2%
15%

35%

48 %

m Pienena Melko pienena Melko suurena Suurena

Kuvio 11. Kuinka suurena taloudellisena rasitteena koet diabeteksesta
koituvat kustannukset suhteessa taloudelliseen tilanteeseesi. (Tyypin 1
diabetesta sairastavat)

“Taloudellinen tilanne ei anna mybden sydda terveellisesti.”
“Ei rahaa ravitsevaa ruokaan ikéva juttu”

”...Ruokailu hintojen nousu johtaa halvempiin valintoihin, ei aina niin ladukkaisiin sellaisiin”

Tarkasteltaessa tyypin 1 diabetesta sairastavien vastauksia taloudellisesta tilanteesta,
nousee esiin se, ettd heikommassa taloudellisessa tilanteessa oleville kasautuu enemman
vaikeuksia myds diabeteksen suhteen.

Tyypin 1 diabetesta sairastavista niista, jotka kertovat, etta rahat eivat riita, 39 prosenttia ko-
kee diabeteksen rajoittaneen mahdollisuuksiaan vapaa-ajan toimiin tai harrastuksiin melko
paljon tai paljon. Heista, jotka kertovat, etta rahaa jaa saastdon, 11 prosenttia kertoo diabe-
teksen rajoittaneen melko paljon tai paljon.
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Myés hoitovasymys vaikuttaa olevan ajankohtaista siina tyypin 1 diabetesta sairastavien
joukossa, jolla taloudellinen toimeentulo on heikompaa. 35 prosenttia tyypin 1 diabetesta
sairastavista, jotka kertovat, ettd rahat eivat riita, on juuri nyt vasynyt diabeteksen hoitoon.
Siita joukosta, jolla rahaa jaa saastoon, 13 prosenttia on juuri nyt vasyneita diabeteksen
hoitoon.

Taloudellinen tilanne heijastelee myds hoitotasapainon kokemukseen. Niista tyypin 1 diabe-
testa sairastavista, joilla rahat eivat riita, 41 prosenttia on melko tai erittain tyytymattomia
hoitotasapainoonsa, kun taas niista tyypin 1 diabetesta sairastavista, joilla rahaa jaa saas-
toon, 13 prosenttia on melko tai erittain tyytymattomia hoitotasapainoonsa.

3 Tyypin 2 diabetesta sairastavien
arjen kokemukset

Tasséa osiossa tarkastellaan tyypin 2 diabetesta sairastavien henkilbiden arjen kokemuksia.

3.1 Onnellisuus ja arjessa jaksaminen

Tyypin 2 diabetesta sairastavista 58 prosenttia arvioi olleensa neljan viime viikon ajanjaksol-
la suurimman osan ajasta onnellinen. Koko ajan itsensa onnelliseksi on kokenut 10 prosent-
tia vastaajajoukosta ja jonkin aikaa onnelliseksi 28 prosenttia vastaajista. Nelja prosenttia
vastaajista ei ole ollut lainkaan onnellinen neljan edellisen viikon aikana.

Arjessa jaksaminen sujuu tyypin 2 diabetesta sairastavilla. Vastaajista 63 prosenttia ker-
too jaksavansa arjessa melko hyvin ja 17 prosenttia hyvin. Melko huonosti jaksavia on 17
prosenttia ja huonosti jaksavia kolme. Vaikka arjessa jaksaminen on melko hyvaa, kokee
moni diabeteksen vaikuttavan arjessa jaksamiseen vahintaan jonkin verran. Tyypin 2 diabe-
testa sairastavista 62 prosenttia kertoo diabeteksen vaikuttavan arjessa jaksamiseen jonkin
verran, 10 prosenttia melko paljon ja kaksi prosenttia paljon. Vastaajajoukosta 26 prosenttia
kertoo, etta diabetes ei vaikuta yhtaan arjessa jaksamiseen. (Kuvio 12)
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Vaikuttaako diabetes jaksamiseesi arjessa?

Paljon

Melko paljon

Jonkin verran

B yhtaan

% 10% 20% 30 %

40% 50 % 60 % 70 %

Kuvio 12. Vaikuttaako diabetes jaksamiseesi arjessa. (Tyypin 2 diabetesta

sairastavat)

Eniten toistuva yksittainen arkea kuormitta-
va asia tyypin 2 diabetesta sairastavilla on
vasymys. Moni mainitsee, ettd on voimaton
olo, eika jaksaisi. Myds laakkeiden aiheut-
tamat sivuvaikutukset ja ylipaataan laaki-
tyksen muistaminen vaikuttavat elamaan.
Moni mainitsee myds muiden sairauksien ja
fyysisten vaivojen vaikuttavan, ei pelkastaan
diabeteksen. Osa kertoo, ettd muut sairau-
det ja fyysiset vaivat vaikuttavat, ei niinkaan
diabetes. Useampi tyypin 2 diabetesta sai-
rastava toteaa, etta on vaikea erottaa, mika
johtuu diabeteksesta ja mika jostain muusta.
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*Véasymys on kaikkein pahinta.”

*Jatkuva vdsymys ja voimaton olo”

“Usein vasymysta. Ladkkeen sivuvaikutuk-
set vaikeuttanut oloa. Laake jouduttu lopet-
tamaan, vs-tasapaino huonontunut.”

“Joskus vaikea muistaa ottaa ld&kkeet
ajallaan. Normaalissa arjen rutiineissa ko.
ongelma minimoituu.”

"Diabetes hyvéassé hoitotasapainossa. Muut
sairaudet vie voimia jaksamiselta”

"En koe DM2:n vaikuttavan mitenkaéan. Muut
sairaudet vaikuttavat kylla”

"Todellisuudessa on mahdoton sanoa vai-
kuttaako jaksamista juuri diabetes.”

"Minulla on 7 eri sairautta joten laékéaritkdan
ei tieda mista vasymys ja kovat kivut johtuu”



3.2 Tyytyvaisyys arkeen ja arjen tottumuksiin

Tyypin 2 diabetesta sairastavat ovat arjen tottumuksista kysyttaessa tyytyvaisimpia inmis-
suhteisiinsa (83 prosenttia), arkisiin ruokailutottumuksiinsa (76 prosenttia) seka taloudelli-
seen tilanteeseensa (75 prosenttia). Tyytymattémimpia tyypin 2 diabetesta sairastavat ovat
painoonsa. Vastaajajoukosta 56 prosenttia kertoo olevansa melko tyytymaton tai erittain

tyytymaton painoonsa. (Kuvio 13)

Kuinka tyytyvainen olet?

Arjessa jaksamiseesi
Taloudelliseen tilanteeseesi
Ihmissuhteisiisi

Painoosi

Arkisiin ruokailutottumuksiisi
Nukkumistottumuksiisi

Arkiliikkumiseen ja liikuntatottumuksiisi

% 20%

Erittain tyytymaton ~ Melko tyytymaton

40% 60 % 80% 100 %

Melko tyytyvainen m Eittain tyytyvainen

Kuvio 13. Tyypin 2 diabetesta sairastavien tyytyvaisyys arjen

tottumuksiinsa.

Monet vastaajat mainitsevat erikseen
asioiden olevan hyvin. Tyypin 2 diabetesta
sairastavat kertovat voivansa ja jaksavansa
hyvin, kun hoitavat itseaan hyvin.

Ylipainon koetaan vaikuttavan arjessa
jaksamiseen. Moni kokee painohallinnan
ja painonpudotuksen vaikeana ja haluaisi
pudottaa painoa. Osa vastaajista kertoo,
ettd ei saa kaipaamaansa tukea ja ohjaus-
ta painonpudotukseen. Moni kertoo myos
pudottaneensa painoa. Osalla on ollut
huomattavaa apua laakityksesta painonpu-
dotuksessa.

"S&éanndllisellé laékityksellé jaksan kohtalai-
sen hyvin.”

"Luultavasti voin nyt paremmin kuin ennen
diabeteksen toteamista. Elintavat parem-
mat.”

"Ylipaino diabetes 2tyypin kanssa on rajoit-
tanut arjen jaksamista...”

"Ylipainoa jota vaikea saada pois, vaikuttaa
Jjaksamiseen ja siihen ettei jaksa lahteé
lenkille.”

"Nukun katkonaisesti, en laihdu milléan,
syén kasviksia joka péivd”
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Kysyttaessa vaikuttaako insuliininkayttéési halu hallita painoa 56 prosenttia tyypin 2 diabe-
testa sairastavista vastasi ei lainkaan. Vastaajista 26 prosenttia kertoi sen vaikuttavan jonkin
verran, 13 prosenttia melko paljon ja viisi prosenttia paljon. (Kuvio 14)

Vaikuttaako insuliininkayttoosi halu hallita
painoasi?

Paljon
Melko paljon

Jonkin verran

B lainkaan

% 10% 20% 30% 40 % 50 % 60 %

Kuvio 14. Vaikuttaako insuliininkayttoosi halu hallita painoasi.
(Tyypin 2 diabetesta sairastavat)

Monet tyypin 2 diabetesta sairastavista eivat  ”...ruokailu muuten ok mutta kun on pitanyt
kayta lainkaan insuliinia, vaan ovat esimer- lisété insuliinia, paino on noussut ruokaha-

kiksi tabletti- tai ruokavaliohoidolla. Insulii- lun kasvettua”

nihoitoisten tyypin 2 diabetesta sairastavien

vastauksissa nousee esiin insuliinin vaiku- “Insuliini aloitettiin, paino alkoi nousta. Tois-
tus painonhallintaan. Osa kokee painonsa sé liikun ja paljon jalkojen p&élla.”

nousseen insuliinin kayton myota.
“painoa vaikea pudottaa kun pitéé syddéa
ettei verensokeri putoa.”

"Painonhallinta hieman haasteellista insulii-
nin aloituksen jélkeen...”
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3.3 Tyytyvaisyys liikkumiseen, ruokailutottumuksiin
ja nukkumiseen

3.3.1 Liikkuminen

Kun tarkastellaan UKK-instituutin liikkumisen suositusten toteutumista tyypin 2 diabetesta
sairastavilla tyoikaisilla, toteutuvat hyotyliikuntaan ja kevyeen liikuntaan liittyvat suositukset
parhaiten. Vastaajajoukosta 78 prosentilla toteutuu tavoite kevytta liikuskelua mahdollisim-
man usein, 75 prosenttia kertoo tauottavansa paikallaanoloa aina kun voi. Noin puolet (53
prosenttia) tyypin 2 diabetesta sairastavista kertoo saavansa unta riittavasti.

Rasittavaa liikuntaa (ainakin 1 tunti 15 minuuttia tai reipasta lilkkuntaa ainakin 2 tuntia 30 mi-
nuuttia viikossa) toteutuu 43 prosentilla vastaajajoukosta. Lihaskuntoharjoittelussa on eniten
petrattavaa: 24 prosenttia kertoo, ettd lihaskuntoharjoittelua kaksi kertaa viikossa toteutuu
heidan osaltaan.

Elakeikaisten tyypin 2 diabetesta sairastavien osalta liikkumisen suositukset toteutuvat kaut-
ta linjan paremmin. Vastaajista 84 prosenttia kertoo, etta kevytta liikkuskelua mahdollisimman
usein seka taukoja paikallaanoloon aina kun voi, toteutuvat. Riittavasti unta kertoo saavan-
sa 67 prosenttia vastaajista.

Reipasta liikkumista (ainakin 2 tuntia 30 minuutta tai rasittavaa liikkkumista ainakin 1 tunti 15
minuuttia viikossa) kertoo toteuttavansa 48 prosenttia vastaajista. Lihasvoima-, tasapaino-
ja notkeusharjoittelu ainakin kaksi kertaa viikossa toteutuu 35 prosentilla vastaajista.

Liikunta nousee esiin monissa vastauksissa.  “Olen nyt 16 vuoden aikana tottunut ruoka-
Moni kertoo panostavansa liikkumiseen. Eri-  valiooni ja sédénndlliseen liikuntaan. Niiden

tyisesti kuntoliikuntaa, hyotyliikuntaa ja ke- avulla voi oikein hyvin.”
vytta aerobista liikuntaa harrastetaan paljon.
Vesiliikunta, pihaty6t ja lemmikit saavat liik- "Liikun paljon ja pyrin syébméén terveellises-

keelle. Useat tyypin 2 diabetesta sairastavat i, silloin pérjéé paremmin ja on tyytyvéisem-
kertovat liikunnan auttavan monella tavalla, pi.”
vointi on parempi, verensokerin hallinta on
helpompaa ja uni maistuu paremmin. "Vésymys on usein sellainen, etta liikun-
ta j&a. Liikkumisen jélkeen olo on virkeé&.
Kannattaisi siis léahteé vasymyksestéa huoli-

matta.”
"Aktiivinen liilkunta kuten myés tyénteko

paivittéin auttaa hyvin nukkumaan ja ruokai-
lemaan séénnollisesti”
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Todella monella vastaajista on toisaalta se *Jalkaoireiden vuoksi liikkuminen on vélilla

tilanne, etta erilaiset fyysiset vaivat rajoitta- kivuliasta”

vat liikkumista. Yksittdisena asiana nousevat

esiin jalkoihin liittyvat ongelmat, mutta mo- "Neuropatia haittaa liikkumista”

net muutkin fyysiset vaivat rajoittavat tyypin

2 diabetesta sairastavien liikkumista. "Diabetes ja jatkuva selkékipu vaikeuttaa
liikkumista.”

"Ylipaino ja nivelvaivat haittaavat likkumista”

"Haluaisin liikkua enemmaéan”

3.3.2 Nukkuminen

Tyypin 2 diabetesta sairastavista 67 prosenttia kertoo nukkuvansa aina, lahes aina tai
ainakin useimmiten tarpeeksi. Vastaajajoukosta 22 prosenttia kokee harvemmin nukkuvan-
sa tarpeeksi, kuusi prosenttia ei koskaan ja seitseman prosenttia ei osaa sanoa. Omat tai
Iaheisen verensokerin vaihtelut eivat merkittavasti haittaa yéunta: vastaajista 54 prosenttia
kertoo, etta ei koskaan, ja 33 prosentilla verensokerin vaihtelut haittaavat ydunta harvem-
min kuin viikoittain. Tyypin 2 diabetesta sairastavista 10 prosenttia kertoo verensokerin
vaihteluiden haittaavan younta muutaman kerran viikossa, kaksi prosenttia kerran yodssa ja
yksi prosentti useita kertoja yossa. (Kuvio 15)

Kuinka usein omat tai laheisesi verensokerin
vaihtelut haittaavat yountasi?

10 2% 1%
(o]

54 %
33%

m B koskaan = Harvemmin kuin viikoittain » Muutaman kerran viikossa

Kerran yossa Useita kertoja yossa

Kuvio 15. Kuinka usein omat tai laheisesi verensokerin vaihtelut haittaavat
yountasi. (Tyypin 2 diabetesta sairastavat)

Muutkin asiat kuin verensokerin vaihtelut "Nukkumisvaikeuksiin vaikuttaa yoélliset
hairitsevat tyypin 2 diabetesta sairastavien lihaskivut.”
unta. Moni kertoo vessakayntien herattavan
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useita kertoja yossa. Useilla vastaajista

on uniapnea, ja monella on kaytdéssaan
CPAP-laite. My6s erilaiset fyysiset vaivat,
kuten esimerkiksi jalkakivut ja -krampit val-
vottavat disin.

"Kivut haittaavat nukahtamista ja valvotta-
vat.”

"Ybheriéily vasyttda. Vessassa pitéé kay-
dé ainakin 3 kertaa ybssa. Ja se vasyttaéa

aamulla.”

“Neuropatia vaikuttaa nukkumiseen.”
"Nukkuminen uniapnean ja diabeteksen
kanssa on melko monivaiheista.”

3.3.3 Ruoka ja sydminen

Tyypin 2 diabetesta sairastavat ovat suurelta osin tyytyvaisia ruokailutottumuksiinsa. Ate-
riarytmiin, kuitujen, suolan seka kasvisten maaraan ja rasvan laatuun on 70-80 prosenttia
vastaajista melko tyytyvaisia tai erittain tyytyvaisia. Lautasmallin toteutumiseen aterioilla on
melko tai erittdin tyytyvaisia 64 prosenttia vastaajista.

Diabetes vaikuttaa tyypin 2 diabetesta sairastavien ruokailuvalintoihin. Yli puolet vastaajista
(55 prosenttia) kertoo diabeteksen vaikuttavan omiin ruokailuvalintoihin jonkin verran, 30

prosenttia melko paljon ja kuusi prosenttia paljon. Yhdeksan prosenttia kertoo, ettd diabetes
ei vaikuta lainkaan omiin ruokailuvalintoihin. (Kuvio 16)

Vaikuttaako diabetes ruokailuvalinnoissasi?

Paljon, mietin kaikki ruokailuun ja sydmiseen
liittyvat asiat diabeteksen ndkokulmasta

Melko paljon, diabetes maarittaa padosin
ruokavalintojani

B lainkaan

% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Kuvio 16. Vaikuttaako diabetes ruokavalinnoissasi. (Tyypin 2 diabetesta
sairastavat)

"Diabetes vaikuttanut kasvisten maéréan
lisdédmiseen.”

Sydmisen rytmittdminen ja sdanndllisyys
nahdaan tarkeina. Moni myds kokee, etta
olisi parantamisen varaa rytmittdmisessa

ja oikeanlaisen ruokavalion toteuttamises- “Voi voi, paljon on ohjeita ja ohjeiden an-
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sa. Monet tyypin 2 diabetesta sairastavista tajia! Mista I6ytaéa (yksinkertaiset) ohjeet

kertovat pyrkivansa syéomaan terveellisesti ravinnosta?”

ja monipuolisesti. Vastauksissa nousee esiin

tarve saada ohjausta seka yksinkertaisia ”...Kunnassani ei saa terveydenhuollossa
ohjeita. kunnon opastusta syémiseen.”

"Ruokailussa petraamista, punainen lanka
hukassa”

"Séénndllinen ruokarytmi on tarkeéa, sa-
moin sopivat annokset. Nain sokeri pysyy
sopivalla tasolla, eikéa keskella péivéaéa ‘paéa

7

puuroonnu’.

3.4 Tyytyvaisyys omahoitoon ja hoidossa jaksamiseen

Tyypin 2 diabetesta sairastavat ovat erittain tyytyvaisia tai melko tyytyvaisia kaikkiin omahoi-
tonsa osa-alueisiin. Tyytyvaisimpia vastaajat ovat ladkehoidon sujuvuuteen ja kaytdssaan
oleviin hoitotarvikkeisiin, joihin 86 prosenttia on joko melko tyytyvaisia tai erittain tyytyvaisia.
Noin 80 prosenttia vastaajista on melko tyytyvaisia tai erittain tyytyvaisia diabeteksensa
omahoitoon seka hoitotasapainoon. Tyytymattémimpia tyypin 2 diabetesta sairastavat ovat
verensokeriseurannan tiheyteen, vastaajista noin 70 prosenttia on melko tyytyvaisia tai erit-
tain tyytyvaisia. Noin kolmasosa on melko tyytymattomia tai erittain tyytymattomia. (Kuvio
17)

Kuinka tyytyvainen olet?

Hoitotasapainoosi
Laakehoidon sujuvuuteen
Kaytossasi oleviin hoitotarvikkeisiin

Verensokereiden seurannan tineyteen

Diabeteksesi omahoitoon

% 20% 40 % 60 % 80 % 100 %

Eittain tyytymaton =~ Melko tyytyméton = Melko tyytyvainen m Eittdin tyytyvainen

Kuvio 17. Tyypin 2 diabetesta sairastavien tyytyvaisyys omahoitoon liittyvin
asioihin.
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Osa tyypin 2 diabetesta sairastavista ker-
too, etta he eivat saa valineita verensokerin
seurantaan tai he ovat ostaneet tarvikkeet
itse. Osa ei saa edes liuskoja tai mittareita,
toisaalta jotkut vastaajat kertovat hyotyneen-
sa sensorista valtavasti.

Hoitopaikkaan liittyvat asiat nousevat esiin
monessa vastauksessa. Tyypin 2 diabe-
testa sairastavat kertovat, etta he eivat saa
ohjeita verensokerin mittaamiseen ja tulos-
ten tulkintaan. Moni kertoo olevansa taysin
omahoidon varassa, laakarille tai hoitajalle
on vaikea saada aikoja, seurantaa ei ole.
Vastaajat kertovat jadneensa yksin diagnoo-
sin saamisen vaiheessa, he eivat ole saa-
neet ohjeita tai tukea omahoitoon.

Myos laakkeiden saatavuusongelmat nou-
sevat esiin tyypin 2 diabetesta sairastavien
vastauksissa.

"Minulla ei ole kotona verensokerin seuranta
vélineitd”

“Hoitotarvikkeet mittarit ja liuskat joudun itse
ostamaan, en saa niitd hyvinvointialueen
kustantamana. Mitdén seurantaa ei olisi, jos
en pystyisi néitéd ostamaan.”

"Yllatyin, ettei 2-tyypin diabeetikon ole tarve
mitata verensokeria.”

"Verensokeria ei pysty kotona seuraamaan
kun ei saa liuskoja”

"Sensori helpottaa eldmaa erittéin paljon!!”

"Kukaan ei ole kertonut kuinka usein soke-
ria tulisi mitata ja mik& on hyvé sokeriarvo.
Oikeastaan olen saanut tiedot netistd”

"Hoidossa tuntuu etté on heitteille jéatetty en
tavannut laakéria yli kolmeen vuoteen”

“Tuntuu, ettd yksin taistelee néiden asioiden
kanssa”

"Olen tyytyméton siihen, etten ole saanut jul-
kiselta puolelta tukea diabeteksen hoitoon.”

“"Mahdoton péésté ldékériin ja hoitajalle.”
"Olisin tarvinnut heti diagnoosin saatuani
tietoa ja opastusta esim. ravitsemusasiois-
sa, ravinnon vaikutuksesta verensokeriin ja
opastusta verensokerimittauksiin.”

”...ei terveyskeskuksesta juurikaan ohjeita
annettu. Oli yksi ryhmékeskustelu uusille
diagnoosin saaneille, jossa puhuttiin mité
saa syo6da”

"Harmittaa, etté en saa apteekista painon
hallintaan mééréttyjé ldékkeité terveiden
laihduttajien niihin kohdistamaan suuren
kysynnén vuoksi.”
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Tyypin 2 diabetesta sairastavista 52 prosenttia kertoo, ettd on joskus kokenut olevansa
vasynyt diabeteksen hoitoon. Vastaajista 48 prosenttia ei ole ollut vasynyt diabeteksen
hoitoon. Hoitovasymysta kokeneista valtaosa on ollut vasynyt diabeteksen hoitoon kuluneen
puolen vuoden aikana. Vastaajista 20 prosenttia on juuri nyt vasynyt diabeteksen hoitoon,
30 prosenttia viimeisen kuukauden aikana ja 37 prosenttia puolen vuoden aikana. Loput 13
prosenttia on kokenut hoitovasymysta yli vuosi sitten. (Kuvio 18)

Koska olet edellisen kerran kokenut olevasi vasynyt
diabeteksen hoitoon?

0,
20% 13%
37%
30%
= Yli vuosi sitten Puolen vuoden aikana
Viimeisen kuukauden aikana Olen juuri nyt vasynyt diabeteksen hoitoon

Kuvio 18. Koska olet edellisen kerran kokenut olevasi vasynyt diabeteksen
hoitoon. (Tyypin 2 diabetesta sairastavat)
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3.5 Diabeteksen vaikutukset ihmissuhteisiin,
vapaa-aikaan ja tyohon

Tyypin 2 diabetesta sairastavat ovat tyytyvaisia laheisiltaan saamaansa tukeen. Vastaaja-
joukosta 24 prosenttia kertoo olevansa erittain tyytyvaisia, 54 prosenttia melko tyytyvaisia,
16 prosenttia melko tyytymattémia ja kuusi prosenttia erittain tyytymattéomia. (Kuvio 19)

Kuinka tyytyvainen olet laheisilta saamaasi
tukeen?

6%

16 %

54 %

Erittain tyytymaton ~ Melko tyytyméton = Melko tyytyvdinen m Erittain tyytyvainen

Kuvio 19. Kuinka tyytyvadinen olet laheisilta saamaasi tukeen.
(Tyypin 2 diabetesta sairastavat)

Yli puolet (56 prosenttia) tyypin 2 diabetesta sairastavista kokee, etta diabetes ei ole lain-
kaan rajoittanut heidan mahdollisuuksiaan vapaa-ajan toimissa tai harrastuksissa. Vastaa-
jista 36 prosenttia kertoo diabeteksensa rajoittaneen jonkin verran, kuusi prosenttia melko

paljon ja kaksi prosenttia paljon. (Kuvio 20)
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Onko diabetes rajoittanut mahdollisuuksiasi
vapaa-ajan toimissa tai harrastuksissa?

Paljon

Melko paljon

Jonkin verran

B lainkaan

% 10% 20 %

30 %

40% 50 % 60 %

Kuvio 20. Onko diabetes rajoittanut mahdollisuuksiasi vapaa-ajan toimissa tai
harrastuksissa. (Tyypin 2 diabetesta sairastavat)

Suurin osa tyypin 2 diabetesta sairastavista
(89 prosenttia) kokee pystyvansa puhumaan
diabeteksesta avoimesti [dheistensa kanssa
niin halutessaan. Vastaajista 71 prosenttia
kertoo pystyvansa puhumaan diabeteksesta
avoimesti tydpaikalla tai koulussa.

Iso osa tyypin 2 diabetesta sairastavista
kertoo, etta diabetes ei vaikuta mitenkaan
heidan perhe-elamaansa ja sosiaalisiin
suhteisiinsa. Monia vaikutuksiakin kuitenkin
on. Osa kokee, etta laheiset eivat ymmarra
sairautta, osa taas kokee saavansa tukea
ja laheiset huolehtivat heista. Jotkut tyypin
2 diabetesta sairastavat kokevat hapeaa,
eivatka halua kertoa ihmisille sairaudestaan.
Vasymys on suurin sosiaalisia tilanteita
rajoittava tekija. Ruokailuun liittyvat asiat
koetaan myos rajoittavina.
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"Puoliso ei aina ymmaérréa tarvettani lilkkua
eiké tahtoani vélttaa turhaa rasvaa ja tyhjia
kaloreita.”

”...Perhe-eldméaéni diabetes on vaikuttanut
vain positiivisesti, silld olemme puolisoni
kanssa tehneet yhdessé elintaparemontin.”

“En ole halunnut kertoa sairaudestani juuri
kenellekddn. Muutama ihminen vain tietda
tasta. Héapeilen tata sairautta”

"Vaikka kerron avoimesti diabeteksestani,
pelkaén syyllistdmista.”

"Olen sulkeutunut kotiin tyépdéivien jalkeen.
Virta ei riitd muuhun kuin tyéhén.”

"Diabetes on vaikuttanut mielialaan, vésy-
neené en jaksa keskustella.”



3.6 Diabeteksen taloudellinen rasite

Tyypin 2 diabetesta sairastavien taloudellinen tilanne on melko hyva. Vastaajista 40 pro-
senttia kertoo, etta rahat riittavat sopivasti, 21 prosentilla rahaa jaa saastoon. Noin kolmas-
osa (29 prosenttia) kertoo, etta rahat riittavat jotenkuten ja kymmenen prosenttia kertoo
joutuvansa tinkimaan valttdmattdmistd menoista, koska rahat eivat riita.

Vastaajista 25 prosenttia koki diabeteksesta koituvat kustannukset suhteessa taloudelliseen
tilanteeseensa pienind, 44 prosenttia melko pienind, 27 prosenttia melko suurena ja nelja

prosenttia suurena. (Kuvio 21)

Kuinka suurenataloudellisena rasitteena koet
diabeteksesta koituvat kustannukset?

4%

271 %

44 %

= Pienena Melko pienena

Melko suurena

Suurena

Kuvio 21. Kuinka suurena taloudellisena rasitteena koet diabeteksesta koituvat
kustannukset suhteessa taloudelliseen tilanteeseesi. (Tyypin 2 diabetesta

sairastavat)

Taloudellinen tilanne nousee esiin erityisesti
ruokaan ja laakkeisiin liittyen. Moni kertoo,
etta ruoan kallis hinta vaikuttaa valintoihin,
ja osa mainitsee ladkkeiden olevan liian
kalliita.
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"L&ékkeiden ostaminen pienesté elékkees-
té tuottaa suuria ongelmia.”

"Ruokailuun ja ravitsemukseen vaikuttaa
huono taloudellinen tilanne ja hintojen nou-
su diabetesta enemmén.”

"Ruokavalinnoissa vaikuttaa todella paljon
ruoan hinta.”

"Mulla on petrattavaa. Véhévaraisenakin
sité voisi syédaé terveellisemmin.”

"Ruoka on kallista ja valinnat pitéé tehda
hinnan ei terveyden mukaan kaupassa”



Tyypin 2 diabetesta sairastavien osalta heikompi taloudellinen tilanne nakyy tyytymattomyy-
dessa eri arkitottumuksiin ja hoitotasapainoon. Tyypin 2 diabetesta sairastavista, jotka kerto-
vat, etta rahat eivat riitd, 61 prosenttia on melko tai erittain tyytymattomia arkilikkumiseen ja
likuntatottumuksiin, kun taas niista, jotka kertovat, etta rahaa jaa saastdéon, 40 prosenttia on
melko tai erittain tyytymattomia.

Sama ilmio6 toistuu myés nukkumistottumusten ja painon suhteen. Heista, joilla rahat eivat
riitd, vahan yli puolet (52 prosenttia) on melko tai erittain tyytymattomia nukkumistottu-
muksiin. Niista, joilla rahaa jaa sdastdon, 25 prosenttia on melko tai erittain tyytymattéomia
nukkumistottumuksiinsa. Tyypin 2 diabetesta sairastavista heista, joilla rahat eivat riita, 74
prosenttia on melko tai erittain tyytymattémia painoonsa, kun taas niista tyypin 2 diabetes-
ta sairastavista, joilla rahaa jaa saastoon, 46 prosenttia on melko tai erittdin tyytymattomia
painoonsa.

Myos tyytyvaisyys hoitotasapainoon vaihtelee taloudellisen tilanteen mukaan. Tyypin 2
diabetesta sairastavista heista, jotka kertovat, etta rahat eivat riitd, 63 prosenttia on melko
tai erittain tyytyvaisia hoitotasapainoonsa, kun taas niista, joilla rahaa jaa saastoon, 86 pro-
senttia on melko tai erittain tyytyvaisia.

4 Diabetesta sairastavien lasten ja nuorten
vanhempien kokemukset

Tassé osiossa tarkastellaan diabetesta sairastavien lasten ja nuorten vanhempien koke-
muksia.

4.1 Onnellisuus ja arjessa jaksaminen

Diabetesta sairastavien lasten ja nuorten perheista 68 prosenttia arvioi olleensa viimeisen
neljan viikon aikana onnellinen suurimman osan ajasta. Viisi prosenttia vastaajista kertoo

olleensa koko ajan onnellinen, 26 prosenttia jonkin aikaa onnellinen ja yksi prosentti ei ole
kuluneen neljan viikon aikana ollut lainkaan onnellinen.

Diabetesta sairastavien lasten ja nuorten vanhemmista 12 prosenttia kertoo jaksavansa
arjessa hyvin, 70 prosenttia melko hyvin, 18 prosenttia melko huonosti ja kaksi prosenttia
huonosti. Diabetes vaikuttaa vanhempien arjessa jaksamiseen. Vastaajista 11 prosenttia
kertoo diabeteksen vaikuttavan paljon arjessa jaksamiseen, 25 prosenttia melko paljon ja
60 prosenttia jonkin verran. Vastaajajoukosta neljalla prosentilla diabetes ei vaikuta lainkaan
arjessa jaksamiseen. (Kuvio 22)
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Vaikuttaako diabetes arjessa jaksamiseesi?

Paljon

Melko paljon

Jonkin verran

B yhtaan

% 10% 20% 30 % 40% 50 % 60 % 70%

Kuvio 22. Vaikuttaako diabetes jaksamiseesi arjessa.
(Diabetesta sairastavien lasten ja nuorten vanhemmat)

4.2 Tyytyvaisyys arkeen ja arjen tottumuksiin

Diabetesta sairastavien lasten ja nuorten vanhemmat ovat padosin tyytyvaisia lastensa
arkisiin tottumuksiin. Kaikkien eri osa-alueiden osalta yli 80 prosenttia vanhemmista on joko
melko tyytyvaisia tai erittain tyytyvaisia. (Kuvio 23)

Kuinka tyytyvainen olet?

Arjessa jaksamiseesi
Taloudelliseen tilanteeseesi
Ihmissuhteisiisi

Painoosi

Arkisiin ruokailutottumuksiisi

Nukkumistottumuksiisi

Arkiliikkumiseen ja liikuntatottumuksiisi

% 20% 40 % 60 % 80%  100%

Erittain tyytymaton ~ Melko tyytymaton = Melko tyytyvainen m Erittain tyytyvainen

Kuvio 23. Vanhempien tyytyvaisyys diabetesta sairastavien lasten ja nuorten
arjen tottumuksiin.
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4.3 Tyytyvaisyys liikkumiseen, ruokailutottumuksiin

ja nukkumiseen

4.31 Liikkuminen

Diabetesta sairastavat alle kouluikaiset
lapset liikkuvat erittain hyvin UKK-instituutin
liikkumisen suositusten mukaisesti. Van-
hemmista 97 prosenttia sanoo, etta rauhalli-
set touhuilut ylipitkia istumisjaksoja valttaen
toteutuvat heidan lapsillaan. Vauhdikasta
fyysista aktiivisuutta vahintaan yksi tunti
paivassa toteutuu 94 prosentilla vastaajien
lapsista. Lapsista 91 prosentilla tulee rei-
pasta ulkoilua tai kevytta liikuntaa vahintaan
kaksi tuntia paivassa. Niin ikaan unta tulee
riittdvasti 91 prosentilla vastaajien lapsista.

Kouluikaisten liikkkumisen suositukset eivat
toteudu enda yhta suuressa maarin, mutta
edelleen melko hyvin. Syketta nostavaa

ja hengastyttavaa liikuntaa kolme kertaa
viikossa toteutuu 78 prosentilla kouluikai-
sistd, unta tulee riittavasti 76 prosentilla.
Taukoja paikallaanoloon aina kun voi toteu-
tuu 73 prosentilla, ja 71 prosenttia taydentaa
likuntaharrastuksia arjessa aina voides-
saan. Myds lihaksia ja luustoa vahvistavaa
liikuntaa kolme kertaa viikossa toteutuu 70
prosentilla vastaajien kouluikaisista lapsista.

Liikunnassa esiin nousevat matalat veren-
sokerit seka tarve huomioida ruokailut, jotta
matalat verensokerit voitaisiin valttaa. Osalla
myo6s mydhaan harrastettu liikunta vaikuttaa
illalla ja yolla.

4.3.2 Nukkuminen

"Liikunta vaikuttaa usein mybhéén eiké aina
voi varautua ja sitten valvotaan.”

"Kun liikkuu, pitdd huomioida se ruokailus-
sa. lltapalan térkeys nukkumaan mennessé,
etté tankkaus riitté yoksi. Laskea hiilihydraa-
tit ruokailussa ja sen jélkeen laittaa insu-
liini sen mukaisesti, huomioiden liikunnan
vaikutus...”

“Lapseni on voinut harrastaa monenlaista ja
diabetes on hoitunut mukana hyvin.”

"Koulun liikuntatunnit raskaita. Pakko osal-
listua suunnitukseen, uintiin, hiihtoon, jotka
laskevat sokereita hurjasti. Hiihdossa ja
suunnistuksessa joutuu myo6s olemaan jos-
kus yksin, ja matalien tulo pelottaa.”

Diabetesta sairastavien lasten ja nuorten vanhempien ydunet keskeytyvat usein. Vastaajis-
ta 43 prosenttia kertoo nukkuvansa useimmiten tarpeeksi ja kuusi prosenttia aina tai lahes
aina. Reilu kolmasosa (33 prosenttia) nukkuu harvemmin tarpeeksi ja 11 prosenttia tuskin
koskaan tarpeeksi. Seitseman prosenttia vastaajista ei osaa sanoa.



Omat tai laheisen verensokerin vaihtelut haittaavat younta valtaosalla diabetesta sairasta-
vien lasten ja nuorten vanhemmista vahintaan viikoittain. Vastaajista 48 prosenttia kertoo
verensokerin vaihteluiden hairitsevan ydunta muutaman kerran viikossa, 19 prosenttia ker-
ran ydssa ja 17 prosenttia useita kertoja yossa. Vastaajista 14 prosenttia kertoo verensoke-
rin vaihteluiden hairitsevan yéunta harvemmin kuin viikoittain ja kaksi prosenttia ei koskaan.

(Kuvio 24)
Kuinka usein omat tai laheisesi verensokerin
vaihtelut haittaavat yountasi?
17 % 14 %
19%
48 %
m B koskaan = Harvemmin kuin viikoittain = Muutaman kerran viikossa
Kerran yossa Useita kertoja yossa

Kuvio 24. Kuinka usein omat tai laheisesi verensokerin vaihtelut haittaavat
yountasi. (Diabetesta sairastavien lasten ja nuorten vanhemmat)

Younien katkonaisuus mainitaan useassa
vastauksessa ja se, etta yoheraily on seka
vanhemmille etta lapsille ja nuorille kuor-
mittavaa. Huonot yéunet vaikuttavat jaksa-
miseen. Osa on saanut yollisiin heratyksiin
helpotusta laitteista.
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"Murrosikéisen lapsen sokerit elavét vuo-
ristorataa. Hélytykset korkeista tai matalista
Sokereista héiritsevét ybunta, seka lapsen
ettd vanhemman. Aamulla kuitenkin kello
heréttaa téihin ja lapsen kouluun. Jotkut
aamut ovat rankkoja.”

”...Nukkuminen on huonoa, koska joutuu
heradméaan monta kertaa yon aikana ja joka

yd. ”

”...Nukkumiseen on vaikuttanut huomatta-
vasti pumpun vaihtaminen alypumppuun.
Myés éidin liikunta on lisdéntynyt, kun ei ole
koko ajan niin vésy. Hélytyksié tulee har-
vemmin ja osa niistékin, kun nukkuu senso-
rin paalla.”

"Yélliset hélytykset pitdvét huolta siité, etté
koko perheelld on ajoittaista univajetta...”



"Rikkonaiset yot vaikuttavat omaan jaksamiseen. Ja oman tyén yhdistdminen siihen, kun on
useampi huonosti nukuttu yé takana.”

“Yo6heréilyt kuormittavat ja alkava murrosiké, joka aiheuttaa hieman huolta diabeteksen
Ssuhteen.”

4.3.3 Ruoka ja sydminen

Lasten ja nuorten ruokailutottumuksissa on tietyiltd osin parannettavaa vanhempien mieles-
ta. Lahes puolet (45 prosenttia) vastaajista on melko tyytymattémia tai erittdin tyytymattémia
lastensa kasvisten maaraan; lautasmallin toteutumiseen puolestaan 36 prosenttia on mel-
ko tyytymattomia tai erittdin tyytymattémia. Ateriarytmin toteutumiseen, kuitujen maaraan,
suolan maaraan seka rasvan laatuun vastaajista yli 80 prosenttia on joko melko tyytyvaisia
tai erittain tyytyvaisia.

Vanhemmat kertovat diabeteksen vaikuttavan lastensa ruokailuvalintoihin melko lailla. Vain
13 prosenttia vastaajista kertoo, etta diabetes ei vaikuta lainkaan ruokailuvalinnoissa. Yli

puolet (62 prosenttia) vastaajista kertoo diabeteksen vaikuttavan jonkin verran ruokailuvalin-
noissa, 19 prosenttia melko paljon ja kuusi prosenttia paljon. (Kuvio 25)

Vaikuttaako diabetes ruokailuvalinnoissasi?

Paljon, mietin kaikki ruokailuun ja sydmiseen .
liittyvat asiat diabeteksen nakokulmasta

Melko paljon, diabetes maarittaa padosin
ruokavalintojani -

B lainkaan -

% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

Kuvio 25. Vaikuttaako diabetes ruokailuvalinnoissasi. (Diabetesta sairastavien
lasten ja nuorten vanhemmat)

"Diabetes vaikuttaa péivittéin ruokailuihin ja miettimiseen, milloin syédaan mitakin.
Meillé kuitenkin herkutellaan ja sy6daéan kuten aikaisemminkin.”

“Valitsen usein lapselleni ruokia, jotka ovat terveellisempié, koska olen huomannut, etta

se auttaa hoitotasapainoon. Toisinaan valitsen myds ruokia, joiden hiilaripitoisuus on
helppo arvioida tai joiden hiilari/rasvapitoisuus on alhainen.”
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4.4 Tyytyvdisyys omahoitoon ja hoidossa jaksamiseen

Diabetesta sairastavien lasten ja nuorten vanhemmat ovat paaosin tyytyvaisia lastensa
omahoidon osa-alueisiin. Yli 90 prosenttia vastaajista on joko melko tyytyvaisia tai erittain
tyytyvaisia lapsensa laakehoidon sujuvuuteen, kaytdssa oleviin hoitotarvikkeisiin, verenso-
kereiden seurannan tiheyteen seka diabeteksen omahoitoon. Hoitotasapainoon on melko
tyytyvaisia tai erittain tyytyvaisia 82 prosenttia diabetesta sairastavien lasten ja nuorten
vanhemmista. (Kuvio 26)

Kuinka tyytyvainen olet?

Hoitotasapainoosi
Laakehoidon sujuvuuteen
Kaytossasi oleviin hoitotarvikkeisiin

Verensokereiden seurannan tiheyteen

Diabeteksesi omahoitoon

% 20% 40 % 60 % 80 % 100 %

Erittéin tyytymaton = Melko tyytymatdn = Melko tyytyvainen m Erittain tyytyvainen

Kuvio 26. Vanhempien tyytyvaisyys diabetesta sairastavien lasten ja
nuorten omahoitoon liittyviin asioihin.

Omahoitoon liittyvia kuormittavuustekijoita "Vélillé& on raskasta, kun teini ei ymmaérré&
nousee esiin avoimissa vastauksissa. Osa hoidon merkitysta. Unohtaa bolustaa, kuittaa
vanhemmista kokee raskaaksi sen, etta hélyt tekemétta mitdan, ei vastaa viesteihin,
nuori ei itse syysta tai toisesta ota vastuuta ei korjaa matalia jne”

hoidostaan.

"Itsenéisesti yrittdessé unohtelee inskan
(pumppu) laiton ruokailutilanteessa.”

"Melko haastavaa kun on ongelmia tuntei-

den séételyssé ja keskittymisesséd myos,
eiké itse oteta yhtaan vastuuta hoidosta.”
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Hoitotarvikkeet ovat tuoneet helpotusta "Olemme tyytyvaisia lapsen insuliinipump-
arkeen ja omahoitoon, toisaalta esimerkiksi puun, mutta erityisesti sensoreiden kanssa/
sensoreiden ongelmat ja tukkeutuvat kanyy-  kestdvyydessé on isoja ongelmia, miké

lit rasittavat. vaikuttaa koko hoitoon...”

"Kanyylit menevét helposti tukkoon ja
irtoavat. Sensorit eivét toimi viikkoa, kuten
luvataan. Uuden pumpun saamisessa ollut
ongelmia.”

Diabetesta sairastavien lasten ja nuorten vanhemmista 87 prosenttia on joskus kokenut
olevansa vasynyt diabeteksen hoitoon, 13 prosenttia ei ole kokenut hoitovasymysta. Hoito-
vasymysta kokeneiden vastaajien joukosta lahes kaikki, 95 prosenttia, ovat olleet kuluneen
puolen vuoden aikana vasyneita diabeteksen hoitoon.

Vanhemmista 13 prosenttia on juuri nyt vasynyt diabeteksen hoitoon, 38 prosenttia on ollut
viimeisen kuukauden aikana vasynyt hoitoon ja 34 prosenttia puolen vuoden aikana. Viisi
prosenttia vastaajajoukosta kertoo olleensa vasynyt diabeteksen hoitoon yli vuosi sitten.
(Kuvio 27)

Koska olet edellisen kerran kokenut olevasi vasynyt
diabeteksen hoitoon?

5%
23%
34 %
38%
= Vi vuosi sitten Puolen vuoden aikana
Viimeisen kuukauden aikana Olen juuri nyt vasynyt diabeteksen hoitoon

Kuvio 27. Koska olet edellisen kerran kokenut olevasi vasynyt diabeteksen
hoitoon. (Diabetesta sairastavien lasten ja nuorten vanhemmat)
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Vanhempien vastauksissa toistuu se, etta
diabetes on huomioitava kaikessa, kellon
ympari. Lapsen ja nuoren diabetes vaatii jat-
kuvaa tarkkailua, huolehtimista ja muistutte-
lua. My6s huoli oman lapsen parjaamisesta
ja verensokereiden heittelyista on yleista.

“Lapsen 1-tyypin diabetes on todella pelotta-
vaa ja elaméa hallitsevaa.”

“Lapsen voinnin tarkkailu on jatkuvaa ja teen
sen lapsen liséksi lédhes yksin”

“Jatkuvaa huolehtimista ja vastuunkantoa
lapsen puolesta, jotta hdnen ei tarvitsisi
kantaa vastuuta hoidosta. Katkonaisia 6ita,
koska hélytyksiéa 6isin.”

"Vanhemman tehtdvéné on varmistaa lap-
sen turvallinen arki, diabetes pitéé huomi-
oida ja ennakoida kaikessa. Hélytysvalmiu-
dessa on oltava kaikkialla ja kaiken aikaa.”

4.5 Diabeteksen vaikutukset ihmissuhteisiin

ja vapaa-aikaan

Diabetesta sairastavien lasten ja nuorten vanhemmat ovat keskimaarin tyytyvaisia laheisilta
saamaansa tukeen. Vanhemmista 54 prosenttia on melko tyytyvaisia laheisiltd saamaansa
tukeen, 25 prosenttia erittain tyytyvaisia, 17 prosenttia on puolestaan melko tyytymattomia
ja nelja prosenttia erittain tyytymattomia. (Kuvio 28)

Kuinka tyytyvainen olet |aheisilta saamaasi

tukeen?

4%

54 %

Erittain tyytyméaton

Melko tyytymaton

17 %

Melko tyytyvainen m Eittdin tyytyvainen

Kuvio 28. Kuinka tyytyvainen olet ldheisiltad saamaasi tukeen.
(Diabetesta sairastavien lasten ja nuorten vanhemmat)



Diabetesta sairastavien lasten ja nuorten vanhemmista 55 prosenttia kokee, etta diabe-
tes on rajoittanut heidan lapsensa mahdollisuuksia vapaa-ajan toimissa tai harrastuksissa
jonkin verran, 13 prosenttia melko paljon ja viisi prosenttia paljon. Vastaajista 27 prosenttia
kertoo, etta diabetes ei ole rajoittanut. (Kuvio 29)

Onko diabetes rajoittanut mahdollisuuksiasi
vapaa-ajan toimissatai harrastuksissa?

Paljon
Melko paljon

erkinveran |

% 10% 20% 30% 40 % 50 % 60 %

Kuvio 29. Diabetesta sairastavien lasten ja nuorten vanhempien kokemus siita,
onko diabetes rajoittanut mahdollisuuksia vapaa-ajan toimissa tai harrastuksissa.

Lasten ja nuorten elamaa ja vapaa-aikaa
rajoittaviksi tekijoiksi mainitaan kaverisuhtei-
siin liittyvat asiat, kanssakayminen laheisten
sukulaisten kanssa ja harrastukset. Moni
mainitsee, etta lapsi ei voi menna yokylaan
kaverin luokse ja ettd esimerkiksi leireille
l&hteminen voi olla hankalaa. My6s yokylai-
Iyt isovanhempien luona ovat osalla jaéneet
tyystin diabeteksen toteamisen jalkeen,
mika aiheuttaa surua.

Osa nuorista hapeaa diabetesta, eika halua
hoitaa itsedan julkisesti. Erityisesti pienem-
pien lasten osalta nousee esiin se, etta van-
hemman on oltava mukana harrastuksissa,
jotta diabeteksen hoito myos harrastuksen
aikana voidaan toteuttaa.

“Joskus lapsen on vaikea pistéé insuliinia,
Jjos on kaveriporukassa.”

"Rajoittaa jonkin verran esim. Yokyléilyt ka-
vereilla ovat melko lailla jdaneet pois.”
"Lapsemme ei voi yokylé&illa téllé hetkella
kenenkéén luona ja meilléd on yksi henkild,
Jjoka osaa hénta hoitaa myds ruokailujen
ajan.”

"Diabetes on murrosikéisesta noloa. Ei ole
kiva, kun on erilainen. Aina pitéé muistaa
olla hoitovélineet ja hypoevééat mukana, ei
voi eldéa yhta spontaanisti kuin kaverit.”

“Lapsi on jéényt muita lastenlapsia etéi-
semméksi samalla paikkakunnalla asuville
isovanhemmille, koska he eivét uskalla
ottaa lasta hoitoon. Toiset, eri paikkakun-
nalla asuvat isovanhemmat pystyvaét toi-
mimaan lapsen kanssa muutamia tunteja,
mutta eivét hekdén yon yli. Lapsi ei ole ollut
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Moni vanhemmista kertoo kuormittuvan-

sa siita, ettd hoito on taysin vanhempien
varassa. Ulkopuolista apua ei ole saatavilla.
Sukulaiset tai isovanhemmat eivat uskalla
hoitaa diabetesta sairastavaa lasta, joten
vanhemmat jaavat yksin. Kun tukiverkkoa

ei ole ja hoitoapua ei saa, rajoittaa se myos
vanhempien vapaa-aikaa. Moni kokee myo6s
parisuhteen kuormittuvan, kun yhteista
aikaa ei ole.

missé&én yokyléssé sairastumisensa jélkeen
neljgén vuoteen.”

"Harrastuksiin téytyy aina ottaa vanhem-

pi mukaan. Lisaksi yokyléilyt ja leirit ovat
hankalampia toteuttaa, koska tarvitaan joku,
Jjoka osaa diabetesta hoitaa.”

"Keséloman aikana lapseni ei ole kertaa-
kaan ollut y6kyldssé& muualla. Hén itse jan-
nittdd miten pérjaisi yén kaverin luona, kun
olemme jutelleet tasta.”

"Lapsi ei voi itsekseen osallistua harrastuk-
siin, menné kavereille tai synttéreille ilman
vanhempaa, joka hallitsee d:n hoidon”

”...Omaa vapaa-aikaa on silloin, kun toinen
vanhempi on lapsen kanssa (pyrimme jaka-
maan tasan). Meilld ei ole ketdén perheen
ulkopuolista, joka pystyisi hoitamaan lasta
yon yli.”

"Tukiverkosto heikko jo ennen diabetesta.
Diabeteksen sairastumisen my6ta sité ei ole
ollenkaan.”

"Diabeteksen tasapainoilua ja valmiustilas-
sa olemista 24/7, huonot tukiverkot, huonot
ybunet.”

“Ei ole hoitajaa, jonka kanssa voisi lapsen
jattaa esim. yoksi. Parisuhde on kérsinyt,
yhteista parisuhde aikaa ei ole kuin vahan.
Ei jaksa jakaa diabetes eldmé&é& ystdvien
kanssa, kun he eivédt ymmaérréa ollenkaan
kuinka vaativaa lapsen jatkuva hoito on.”

4.6 Diabeteksen taloudellinen rasite

Diabetesta sairastavien lasten ja nuorten vanhemmista 36 prosenttia kertoo, etta rahat riitta-
vat sopivasti, 21 prosentilla jaa rahaa sdastd6on. Vastaajajoukosta 33 prosenttia kertoo, etta
rahat riittavat joten kuten. 10 prosenttia joutuu tinkimaan valttamattémistd menoista, koska

rahat eivat riita.

Diabeteksesta koituvat kustannukset eivat ole suurimmalle osalle iso taloudellinen rasite
suhteessa taloudelliseen tilanteeseen. Vanhemmista 53 prosenttia pitaa diabeteksesta
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aiheutuvia kustannuksia melko pienena taloudellisena rasitteena, 28 prosenttia pienena.
Vastaajista 17 prosenttia kokee diabeteksen kustannukset melko suuriksi ja kaksi prosenttia
suuriksi. (Kuvio 30)

Kuinka suurenataloudellisena rasitteena koet
diabeteksesta aiheutuvat kustannukset?

2%
17 %

53 %

= Pienena Melko pienena Melko suurena Suurena

Kuvio 30. Kuinka suurena taloudellisena rasitteena koet diabeteksesta
koituvat kustannukset suhteessa taloudelliseen tilanteeseesi. (Diabetesta
sairastavien lasten ja nuorten vanhemmat)

Diabetesta sairastavien lasten ja nuorten vanhempien vastaajajoukossa taloudellinen
tilanne nayttaa vaikuttavan arjessa jaksamiseen, nukkumiseen, diabeteksen rajoittavuuden
kokemukseen seka hoitovasymykseen. Vastaajista ne, jotka kertovat, etta rahat eivat riita,
77 prosenttia kokee diabeteksen vaikuttavan arjessa jaksamiseen melko paljon tai paljon.
Siita joukosta, jolla jaa rahaa saastoon, 21 prosenttia kokee diabeteksen vaikuttavan arjes-
sa jaksamiseen melko paljon tai paljon.

Nukkumisessa on nahtavissa eroja. Vastaajajoukosta niista, joilla rahaa jaa saastéon, 39
prosenttia kertoo nukkuvansa harvemmin tai tuskin koskaan tarpeeksi, kun taas niista, jotka
kertovat, etta rahat eivat riita, 70 prosenttia kertoo nukkuvansa harvemmin tai tuskin kos-
kaan tarpeeksi.

Niistda vanhemmista, jotka kertovat, etta rahat eivat riita, 48 prosenttia on juuri nyt vasyneita
diabeteksen hoitoon. Niista, jotka kertovat rahaa jaavan saastéon, 14 prosenttia on juuri nyt
vasyneita diabeteksen hoitoon.

Myo6s kokemus diabeteksen rajoittavuudesta heijastelee taloudellisen tilanteen kanssa.
Heista, jotka kertovat, etta rahat eivat riitd, 11 prosenttia kokee, etta diabetes ei ole rajoitta-
nut mahdollisuuksia vapaa-ajan toimissa tai harrastuksissa lainkaan, kun taas heista, joilla
rahaa jaa saastdon, 36 prosenttia kokee, etta diabetes ei ole rajoittanut.
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5 Yhteenveto

Diabetesta sairastavat ja diabetesta sairastavien lasten ja nuorten vanhemmat ovat onnelli-
sia arjessaan ja heidan jaksamisensa sujuu melko hyvin.

Suuri osa tyypin 1 diabetesta sairastavista kuitenkin kertoo diabeteksen vaikuttavan arjessa
jaksamiseen vahintaan jonkin verran. Diabeteksen kokonaisvaltaisuus ja verensokereiden
jatkuvat heittelyt, ennakoinnin valttamattomyys seka spontaaniuden puute vasyttavat, tur-
hauttavat ja kuormittavat.

Tyypin 1 diabetesta sairastavat ovat tyytyvaisia erityisesti ihmissuhteisiinsa, arkisiin ruokai-
lutottumuksiinsa seka taloudelliseen tilanteeseensa. Tyytyméattdmimpia tyypin 1 diabetesta
sairastavat ovat painoonsa. Liikunta aiheuttaa monenlaista paanvaivaa verensokereiden
ja ennakoinnin suhteen, mutta monelle se on myo6s hoitotasapainoa edistava tekija. Vaikka
tyypin 1 diabetesta sairastavat ovat tyytyvaisia ruokailutottumuksiinsa, kokevat he ruokai-
luun liittyvat asiat valilla rajoittavana ja kontrolloivana.

Tyypin 1 diabeteksen kanssa voi elda taytta elamaa, mutta se ei ole aina helppoa ja mutka-
tonta. Hoitovasymys on hyvin yleista, ja valilla tyypin 1 diabetes koetaan rajoittavana. Aina
ei voi lahtea liikkkumaan, vaikka haluaisi, ja valilla tekee tiukkaa hoitaa hyvin diabetesta seka
suorittaa arkea samaan tahtiin terveiden kanssa.

Vasymys, voimaton olo ja jaksamattomuus ovat useiden tyypin 2 diabetesta sairastavien
arjessa vahvasti lasna. Monilla tyypin 2 diabetesta sairastavilla muut sairaudet ja fyysiset
vaivat vaikuttavat diabetesta enemman heidan arkeensa. Valilld on myo6s vaikea erottaa,
mika johtuu diabeteksesta ja mika jostain muusta.

Tyypin 2 diabetesta sairastavat ovat tyytyvaisimpia ihmissuhteisiinsa, arkisiin ruokailutottu-
muksiinsa seka taloudelliseen tilanteeseensa. Tyytymattdmimpia he ovat painoonsa. Moni
tarvitsisi enemman tukea terveydenhuollosta erityisesti oikeanlaisen ruokavalion ja ruoka-
rytmin toteuttamiseen. Moni kokee saavansa liikkunnasta apua ja lisda virtaa, mutta toisaal-
ta todella monella tyypin 2 diabetesta sairastavalla fyysiset vaivat estavat liikkumisen tai
vahintaankin rajoittavat sita.

Tyypin 2 diabetesta sairastavat kaipaavat enemman apua ja ohjeita terveydenhuollosta
perusasioihin, kuten verensokerin mittaamiseen ja tulosten tulkintaan seka valineita siihen.
Moni ostaa mittausvalineet itse. Osa on tdysin omahoitonsa varassa, kun ei saa aikoja 1aa-
karille tai hoitajalle.

Diabetesta sairastavien lasten ja nuorten vanhempien yéunet ovat katkonaisia, ja valtaosa
vanhemmista on hiljattain kokenut hoitovasymysta. Lapsen ja nuoren diabetes vaatii van-
hemmilta jatkuvaa tarkkailua, huolehtimista ja muistuttelua. Téma on valilld kuormittavaa.
Moni myds kokee jadvansa yksin, kun diabeteksen hoidon osaavaa hoitoapua ei ole saata-
villa. Tyon, perhe-elaman ja diabeteksen yhteensovittaminen vie valilla kaikki mehut.

Lasten ja nuorten liikkumisen suositukset toteutuvat alle kouluikaisilla erinomaisesti ja

kouluikaisilla varsin hyvin. Ruokailutottumukset ovat kohdillaan, joskin kasvisten lisaamista
ja lautasmallin parempaa toteutumista vanhemmat toivovat lapsiltaan. Osalla nuorista olisi
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vanhempien mielestad parantamisen varaa omahoidon toteuttamisessa ja vastuunottamises-
sa omasta hoidostaan.

Diabetes rajoittaa lasten ja nuorten elamaa jonkin verran kaverisuhteiden, sukuloimisen
seka harrastusten osalta. Yokylaan meno ei valttamatta onnistu kavereiden tai isovanhem-
pien luo, sukulaiset eivat aina uskalla ottaa hoidosta vastuuta. Joskus lasta tai nuorta nolot-
taa hoitaa diabetestaan kavereiden nahden. Vanhemmat ovat monesti pienemman lapsen
harrastuksissa mukana. Leireille meno ei aina onnistu.

Taloudellinen tilanne vaikuttaa monen asian taustalla. Vastaajien tuloksista piirtyy kuva,
ettd mitd heikompi taloudellinen tilanne vastaajalla on, sitd vaikeampaa on myos diabetek-
sen ja arjessa jaksamisen kanssa. Kun rahat eivat riita, diabetes koetaan rajoittavampana,
hoitovasymys on tuoreempaa, arjen tottumuksiin ja nukkumiseen ollaan tyytymattémampia.
Myos hoitotasapainoon ollaan tyytymattdmampia silloin, kun rahat eivat riita.

Pitkittyessaan talouden ongelmat vaikuttavat entisestdan myds hoitotasapainoa heiken-
tavasti ja sen myo6ta kuormittavat niin yksiloa itseaan kuin terveydenhuoltoa. Kun tehdaan
saastopaatoksia, tulisi miettia ja ennakoida millaisia kustannuksia nama aiheuttavat pidem-
malla aikavalilla julkiseen terveydenhuoltoon. Lyhyen tahtadimen ratkaisut voivat jatkossa
osoittautua kalliiksi.

Diabetesta sairastavan henkilén kohtaaminen terveydenhuollossa kokonaisuutena on tar-
keaa. Vastauksissa toistuu se, etta kaikki eivat koe, diabetestyypista riippumatta, tulevansa
kuulluksi ja kohdatuksi. Diabetesta sairastavat kaipaavat ohjausta ja tukea muuhunkin kuin
sairauden hoitoon. Tarpeet liittyvat muun muassa painonhallintaan, jaksamisen tukemiseen
seka elintapamuutosten tukemiseen. Lisaksi tyypin 2 diabetesta sairastavien osalta on en-
siarvoisen tarkeaa korostaa, etta osalla on hoidossa myds perusasioissa puutteita. Veren-
sokerin mittaamisen ja tulosten tulkinnan ohjaus seka mittaamiseen tarvittavat valineet tulisi
olla saatavilla kaikille tyypin 2 diabetesta sairastaville. Edella mainittuihin asioihin kannattaa
panostaa. Se on yksilon nakdkulmasta aina parempi ja yhteiskunnan nakékulmasta kus-
tannustehokkaampi ratkaisu kuin lisasairauksien ja akuuttien komplikaatioiden hoitaminen
myodhaisemmassa vaiheessa.
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@) diabetesliitto

Diabetes arjessa
Diabetesliiton kysely 2024

Tervetuloa vastaamaan Diabetes arjessa —kyselyyn. Kyselyn tavoitteena on saada tietoa siitd,
minkalaista on diabetesta sairastavien arki ja arjen hyvinvointi tdlla hetkelld. Kyselysta saatuja tietoja
kaytetddn vaikuttamistyossa diabetesta sairastavien arjen hyvinvoinnin parantamiseksi seka
Diabetesliiton toiminnan ja palveluiden kehittamisessa. Kyselyn yhteenveto julkaistaan Diabetesliiton
verkkosivuilla marraskuussa diabetesviikolla. Vastaaminen on luottamuksellista ja suoritetaan
nimettomana.

Vastaaminen vie aikaa noin 15 minuuttia.

Huomioi tama, kun taytadt kyselya:
1. Jos vastaat kyselyyn diabetesta sairastavan lapsen vanhempana, vastaa omista arjen
kokemuksistasi, ellei yksittdisissd kysymyksissa toisin ohjeisteta.
2. Jos vastaat diabetesta sairastavan laheisend, vastaa kysymyksiin kuten diabetesta sairastava itse
vastaisi.
3. Tayta kaksi kyselya, mikali haluat vastata seka itsesi ettd ldheisesi puolesta.

Lisatietoja: Diabetesliiton kehittamispaallikko Reetta Korkki, reetta.korkki@diabetes.fi

Kyselyyn vastaa

O Diabetesta sairastava itse
O Diabetesta sairastavan lapsen vanhempi
O Diabetesta sairastavan muu laheinen

O Muu vastaaja, mika

Sukupuolesi / lapsesi tai laheisesi sukupuoli

O En halua ilmoittaa

Ikdsi tai diabetesta sairastavan ikd, jonka puolesta vastaat
O 0-4 vuotta
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O 5-6 vuotta
O 7-12 vuotta
O 13-17 vuotta
O 18-24 vuotta
(O 25-34 vuotta
O 35-44 vuotta
O 45-54 vuotta
(O 55-64 vuotta
(O 65-74 vuotta
O 75-84 vuotta
O 85 vuotta tai vanhempi

Diabetestyyppisi tai laheisesi diabeteksen tyyppi

QO Tyyppi 1

QO Tyyppi 2

O Raskausdiabetes

O Tyypin 2 diabetesriskissa oleva
(O LADA-diabetes

O MODY-diabetes

O Jokin muu, mika?

O En tieda

Kuinka kauan olet / ldheisesi on sairastanut diabetesta?
O Alle vuoden

QO 1-5 vuotta

O 6-10 vuotta

QO 11-20 vuotta

QO 21-30 vuotta

(O 31-40 vuotta

(O 41-50 vuotta

O 51 vuotta tai enemman
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O Etela-Karjala
O Eteldi-Pohjanmaa
O Etela-Savo

O Helsinki

QO 1té-Uusimaa

QO Kainuu

O Kanta-Hame

O Keski-Pohjanmaa
O Keski-Suomi

O Keski-Uusimaa
O Kymenlaakso
O Lappi

O Lansi-Uusimaa
O Pirkanmaa

O Pohjanmaa

O Pohjois-Karjala
O Pohjois-Pohjanmaa
O Pohjois-Savo

QO riijat-Hame

O Satakunta

O Vantaa ja Kerava
O Varsinais-Suomi
O Ahvenanmaa

Arjessa jaksaminen

Oletko viimeisen 4 viikon aikana kokenut olevasi onnellinen arjessasi?

O En lainkaan
QO Jonkin aikaa

O Suurimman osan aikaa

(O Koko ajan

L . ,
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O Huonosti

O Melko huonosti
O Melko hyvin

O Hyvin

Vaikuttaako diabetes jaksamiseesi arjessa?
QO Ei yhtéin

O Jonkin verran

O Melko paljon

O Paljon

Onko diabetes rajoittanut mahdollisuuksiasi vapaa-ajan toimissa tai harrastuksissa?

Jos vastaat kyselyyn diabetesta sairastavan lapsen vanhempana, vastaa kysymykseen lapsesi
nakodkulmasta.

O Ei lainkaan
O Jonkin verran
O Melko paljon

O Paljon

Halutessasi voit tdhdn kertoa lisda arjen jaksamisesta ja diabeteksen suhteesta siihen.

Kuinka tyytyvdinen olet

Jos vastaat kyselyyn diabetesta sairastavan lapsen vanhempana, vastaa kysymykseen lapsesi
nakodkulmasta.

Erittain Melko Melko Erittdin
tyytymaton tyytymaton tyytyvdinen tyytyvdinen

Arkiliikkumiseen ja

liilkuntatottumuksiisi O O O O
Nukkumistottumuksiisi O O O O
Arkisiin ruokailutottumuksiisi O O O O



Erittdin Melko Melko Erittain
tyytymaton tyytymaton tyytyvdinen tyytyvdinen

Painoosi
Ihmissuhteisiisi

Taloudelliseen tilanteeseesi

ONOHON®)
ONOHON®)
ONOHON®)
ONOHON®)

Arjessa jaksamiseesi

Liikkumistottumukset

Mitka alle kouluikdisten liikkumisen suosituksen osa-alueista toteutuvat lapsesi kohdalla?

Toteutuu Ei toteudu

Vauhdikas fyysinen aktiivisuus O O
vahintaan 1 tunti paivdssa

Reipas ulkoilu tai kevyt liikunta
vahintaadn 2 tuntia pdivdssa

Rauhalliset arjen touhuilut ylipitkia
istumisjaksoja valttaen

Unta riittavasti

OO O
O O O

Mitkd koulukaisten liikkumisen suosituksen osa-alueista toteutuvat kohdallasi / lapsesi kohdalla?

Toteutuu Ei toteudu

O

Sykettd nostavaa ja hengdastyttavaa
lilkuntaa 3 kertaa viikossa

O

Lihaksia ja luustoa vahvistavaa
liikuntaa 3 kertaa viikossa

Liikuntaharrastusten tdydentdminen
arjessa lilkkkumalla aina kun voi

Taukoja paikallaanoloon aina kun voi

OO0 O O
OO0 O O

Unta riittavasti

Mitka aikuisten (18-64-vuotiaiden) liikkumisen suosituksen osa-alueista toteutuvat kohdallasi?

Toteutuu Ei toteudu

Lihaskuntoharjoittelua ainakin 2 kertaa O O

viikossa
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Toteutuu Ei toteudu

Rasittavaa liikkumista ainakin 1 tunti

15 minuuttia viikossa tai reipasta

lilkkkumista ainakin 2 tuntia 30 min O O
viikossa

Kevytta liikuskelua mahdollisimman
usein

Taukoja paikallaanoloon aina kun voi

OO O
OO

Unta riittavasti

Mitka yli 65-vuotiaiden liikkumisen suosituksen osa-alueista toteutuvat kohdallasi?

Toteutuu Ei toteudu

Lihasvoima, tasapaino ja
notkeusharjoittelua ainakin 2 kertaa O O
viikossa

Reipasta liikkumista ainakin 2 tuntia 30
min viikossa tai rasittavaa liikkumista
ainakin 1 tunti 15 min viikossa

Kevytta liikuskelua mahdollisimman
usein

Taukoja paikallaanoloon aina kun voi

Unta riittavasti

OO0 O O
OO0 O O

Uni ja nukkuminen

Jos vastaat kyselyyn diabetesta sairastavan ldheisend, kerro seuraavissa kysymyksissa omista
nukkumistottumuksistasi.

Nukutko mielestdsi tarpeeksi?

O Tuskin koskaan
O Harvemmin
O En osaa sanoa
O Useimmiten

O Aina tai lahes aina
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O Ei koskaan
O Harvemmin kuin viikoittain

O Muutaman kerran viikossa

O Kerran yossi

O Useita kertoja yossa

Ruokailutottumukset

Oletko tallad hetkelld tyytyvdinen ruokailutottumuksiisi?

Jos vastaat kyselyyn diabetesta sairastavan lapsen vanhempana, vastaa kysymykseen lapsesi
nakokulmasta.

Taysin
Taysin eri  Jokseenkin eri Jokseenkin samaa
mielta mielta samaa mielta mielta

Ateriarytmi

Lautasmallin toteutuminen aterioilla
Kuitujen maara

Suolan maara

Rasvan laatu

Kasvisten maara

ONOHONONON®,
ONOHONOGNON®,
ONOHONONON®),
ONOHONONON®),

Vaikuttaako diabetes ruokavalinnoissasi?

Jos vastaat kyselyyn diabetesta sairastavan lapsen vanhempana, vastaa kysymykseen lapsesi
nakokulmasta.

O Ei lainkaan
O Jonkin verran
O Melko paljon, diabetes maarittda paaosin ruokavalintojani

(O Praljon, mietin kaikki ruokailuun ja sydmiseen liittyvat asiat diabeteksen nakokulmasta

Halutessasi voit tdhdn kirjoittaa lisaa liikkumis-, nukkumis- ja ruokailutottumuksistasi ja diabeteksen
vaikutuksesta niihin.




Diabeteksen omahoito

Arvioi, kuinka tyytyvainen olet

Jos vastaat kyselyyn diabetesta sairastavan lapsen vanhempana, vastaa kysymykseen lapsesi

nakokulmasta.

Diabeteksesi omahoitoon
Verensokereiden seurannan tiheyteen
Kaytossasi oleviin hoitotarvikkeisiin
Ladkehoidon sujuvuuteen

Hoitotasapainoosi

Tieddtkd

LDL-kolesterolisi
Painoindeksisi (BMI)

HbA1c-arvosi

Melko
tyytyvdinen

Melko
tyytymaton

Erittdin
tyytyvdinen

Erittain
tyytymaton

ONOHONONO.
ONOHONONO
ONOHONONO
ONOHONONO.

Kylla

O
O
O

ONOHOI:

Oletko joskus kokenut olevasi vasynyt diabeteksen hoitoon?

QO «ylid
Qi

Koska olet edellisen kerran kokenut olevasi viasynyt diabeteksen hoitoon?

O Yli vuosi sitten
O Puolen vuoden aikana

O Viimeisen kuukauden aikana

O Olen juuri nyt vasynyt diabeteksen hoitoon

Vaikuttaako insuliininkdyttdoosi halu hallita painoasi?

Jos vastaat kyselyyn diabetesta sairastavan lapsen vanhempana, vastaa kysymykseen lapsesi

nakokulmasta.
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O Ei lainkaan
O Jonkin verran

O Melko paljon

O Paljon

Halutessasi voit tahdn kertoa lisdid omahoitoosi liittyvista asioista.

Sosiaaliset suhteet

Kuinka tyytyvdinen olet ldheisiltd saamaasi tukeen?
QO Frittain tyytyméton
O Melko tyytymaton

O Melko tyytyvdinen

O Erittdin tyytyvdinen

Diabeteksesta puhuminen

Kylla

Koetko pystyvasi puhumaan
diabeteksesta avoimesti laheistesi O
kanssa sita halutessasi?

Koetko pystyvasi puhumaan
diabeteksesta avoimesti tyopaikalla / O
koulussa?

Miten diabetes vaikuttaa perhe-eldmaasi ja sosiaalisiin suhteisiisi?

Ei

Toimeentulo



Taloudellinen tilanteeni on
(O Rahaa jaa sadstoon

O Rahat riittavat sopivasti
O Rahat riittdvat jotenkuten

O Joudun tinkimaan valttamattomista menoistani koska rahat eivat riita

Kuinka suurena taloudellisena rasitteena koet diabeteksesta koituvat kustannukset suhteessa
taloudelliseen tilanteeseesi?

O Pienena

O Melko pienena
O Melko suurena

O Suurena

Oletko Diabetesliiton jasen?

QO Kyla
O En
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Tuemme Diabetesliiton tyota
-yhteistyokumppanit 2024

~ Boehringer
ll

Ingelheim .
novo nordisk

ORrioN sanofi

PHARMA

Hyvinvointia rakentamassa
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"Tuntuu, etta yksin taistelee
ndiden asioiden kanssa”

Tyypin 2 diabetesta sairastavan
vastaajan kommentti.

Diabetes arjessa -selvitys tarjoaa tietoa diabetesta
sairastavien ja heiddn ldheistensa arjesta, jaksamisesta,
elintavoista, taloudellisesta pdrjddamisestd ja
ihmissuhteista sekd diabeteksen yhteydestd niihin.

Diabetesliitto julkaisee Diabetes arjessa -selvityksen
vuorovuosina Diabetesbarometrin kanssa.
Selvitykset toimivat yhteiskunnallisen keskustelun ja
kehittdmistoimien pohjana.




