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DiabOsaava

e EU:n osarahoittama hanke

 Hankkeen osatoteuttajat
» TAMK (koordinointi)
* Diabetesliitto

* Yhteistyotahot
* Pirkanmaan hyvinvointialue
e Pirte
* Diabeteshoitajat ry

o Aikataulu
e 1.4.2025-31.12.2027

 Kohderyhma

* Pirkanmaalla terveysalalla toimivat hoitajat, jotka kohtaavat tydssadn
diabetesriskissa olevia henkiloité ja diabetesta sairastavia henkiléita
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Hankkeen tavoitteet

* Kehittdd diabeteksen ehkdisyyn ja hoitoon liittyvadn osaamisen
tunnistamiseen toimintamalli
* Osaamisen arviointityokalu
e Toimintamalli sen kayttoon

* Vahvistaa terveysalan ammattilaisten diabeteksen ehkaisyyn ja
hoitoon liittyvad osaamista
* Case-perustainen, digitaalinen materiaali

* Muodostaa osaamisen vahvistamisen toimintamalli

(@) Diabetesliitto



Kysely auki 30.9 asti

webropol.com/s/diabetesosaaminen
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Selata tyyppi 2
elintapaohjaus

(Care4Diabetes)

Ammattilaisverkoston tapaaminen
25.9.2025




Selata tyyppi 2 (Care2Diabetes)

Pitkakestoista
elintapaohjausta tyypin 2

diabetekseen sairastuneille.

Suomessa saanut nimen
Selata tyyppi 2

(@) Diabetesliitto

EU hanke, kesto 2/2023-
1/2026. Tavoitteena
vadhentdad tyypin 2
diabeteksen ja siihen liittyvien
riskitekijoiden taakkaa seka
yhteiskunnallisella ettd
yksilollisella tasolla.

Hyddynnettavana
menetelmdnd on Hollanissa
kehitetty Reverse Diabetes 2
Now
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osarahoittama



PARTICIPANTS - 13 COUNTRIES
' . BELGIUM ¥ . MALTA 1t1— SPAIN
) &

PORTUGAL

BULGARY NETHERLANDS

GREECE SLOVENIA HUNGARY
FINLAND SLOVAKIA
POLAND

' ' ITALY

@ Diabetesliitto

Euroopan unionin
osarahoittama




Osallistujan polku

Rekrytointi (Etela-
Karjalan hyvinvointialue,
Pohjanmaan
hyvinvointialue)

Valimittaukset + 6 kk
kyselyt

(@) Diabetesliitto

Alkumittaukset +
alkukyselyt

Jalkitukivaihe 6 kk 2-3
verkkotapaamista +
Priima oppimisympdaristo
kaytossa

Intensiivijakso 2
kasvokkaista tapaamista
+ 5 verkkotapaamista 6 kk
(sis 2 x 2 viikkoa
sensorointia) + Priima
oppimisymparisto
kaytossa

Loppumittaukset + 12 kk
kyselyt

Euroopan unionin
osarahoittama



Inkluusiokriteerit Mittaukset

* Tyypin 2 diabetes, joka on * Pituus & paino
ollut korkeintaan noin 15 o \Jrg it s y
vuottq Vyotardnympdrys

* Verenpaine (syst, diast)
* HbAlc
» Kokonaiskol

e Jokin verensokeriladke
e |k 20-80 -vuotias

* On motivoinut tekemddn
elinfapamuutosta * HDL

* Onriittava tietotekninen * LDL
valmius ja laite, jolla pystyy e Triglyseridit
osallistumaan etdtapaamisiin

- Euroopan unionin
(@) Diabetesiliitto osarahoittama




Data collection and analysis

Recruitment and baseline sociodemographic characteristics, round A+B combined
(N=33)

00O

}I]]\ hl ’I]]\ M 29 61,0 years . :
AGE e 41.79 Diabetes duration 6,6
39 patients d 1 (range: 41-79) years (range 0,5-15)

enrolled

130 patients
with type 2
diabetes

o
@ screened

==)o ==)o

§
b

=)o =)o

B

Eduction % Employmentstatus %

® 3. Primary or lower
secondary

m b. Upper secondary or 38,70% m a. Working
post-secondary non- ® b, Unemployed

tertiary 54,80% :
m c. Retired

m ¢, Bachelors’ masters’
or doctoral
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Data collection and analysis

Baseline clinical characteristics, round A+B combined (N=33)

Medication % Self rated health % Believe in ability to make lifestyle changes %
3, 80%
5 Excellent 5Completely || EGTGNTNGEGEG
| .
26,90% 90% 142,30% I — I
| |
26 90%
1 Very poor 1 Notatall
0% 10% 20% 30% 40% 50% 0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%
m Only metformin = SGLT2 w= GLP-1 = Insulin
BMI 33,1 HbA1c 43,6 mmol/mol EQ-5D-5L 74,85

@ Diabetesliitto - Euroopan unionin
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Data collection and analysis
Main results after intensive phase (6 kk), round A+B (n=24)"

/
% +2,4

Vegetables portions/week

\

/

W

Blood pressure
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Syst 138,4->132.7
Diast 85-> 80

\

N

\

)

\
ubale  Mmol/mol

)

\
/_7 3,8->4,0
Self-rated health
\ (scale 1 -5) /
4 N\

EQ-5D-5L
(scale 0-100)

N

Yk K 748557805

/

NPS* 100

* Net Promoter Score NPS = Probability of

recommending the CARE4DIABETES program,

scale-100 to 100

Euroopan unionin
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12 kk tulokset

* Ensimmadinen pilottiryhma 6 henkil6a tehty jo 12 kk mittaukset

e Painonlasku 6 kk tasolla, vyotaronympdrysmitta kaventunut
edelleen

* Verenpaineet 6 kk tasolla

* Verenrasva-arvoissa laskua, etenkin LDl ja triglyseridit
* Lilkunnan madara lisdantynyt Okk->6kk->12 kk

* Terveyden kokemus parantunut Okk->6kk->12 kk

@ Diabetesliitto Euroopan unionin
osarahoittama



Yhteenveto

« Kokemukset pitkdkestoisesta elinfapaohjauksesta erittdin hyvia

* Ryhmdaldisten mielestd parasta on ohjauksen toistuvuus ja
monipuolisuus. Ryhmdaldiset saivat kannustusta ja fukea sekd
ohjaqjilta etta toisiltaan.

* Sensorointi koettiin erittdin kannustavaksi ja hyodylliseksi oman
oppimisen kannalta

* Tuloksia lagjalti elintavoissa, nakyy 6 kk kohdalla
vyoétardnympdryksessd, painossa ja verenpaineessa -> 12 kk kohdalla
saavutettujen muutosten pysyvyys hyva, lisGmuutosta
kolesteroliarvoissa

* Pilottien pohjalta toimintaa muokataan vield hieman ja Selata tyyppi
% eli.r_wf[ﬂpc%%h guskurssi tulossa Diabetesliiton palvelutuotteeksi
evadlla

. oe Euroopan unionin
(@) Diabetesliitto - bl i e




Diabetesliitto

®

"Kun innostuu niin
onnistuu ja kun onnistuu
niin innostuu”




O]

Diabetesliitto

Kiitos

sari.koski@diabetes.fi
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Liikunta ja alypumput,
k@ytannon ohjaus

Elina Pimia
Diabetesliitto




EASD/ISPADIn ohjeistus lilkkunnasta ja

alypumpuista

* Kaytdnndn suositukset AlD-jarjestelmien kaytosta liikunnan
ympdrilla (lapset, nuoret ja aikuiset)

* Eri liikuntatyypit vaikuttavat glukoosiin eri tavoin

* 5 konsensusstrategiaa seka laitekohtaiset asetukset ja vivut
* (https://doi.org/10.1007/s00125-024-06308-z)
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Miksi lilkunta on haaste AID-
jarjestelmalle?

* Nopeat glukoosimuutokset vs. CGM-viive

* Algoritmin automaattiset muutokset vaikuttavat
tankkaustaktiikkaan

* |OB (insuliini kehossa) ja prandiaalitila ratkaisevat: matala IOB
nelpottaa

* Laitekohtaiset ominaisuudet (temp target / exercise mode /
activity / ease-off / boost) toimivat eri tavoin

(@) Diabetesliitto



5 konsensusstrategiaa (EASD/ISPAD)

1) Suunniteltu liikunta - nosta tavoitetta 1-2 h ennen
» Jos odotetaan glukoosin laskua/stabiloitumista
* Jos odotetaan nousuaq, pidé normaali tai alempi tavoite

2) Jos lilkkunta <2 h hiilihydraattipitoisen aterian jélkeen
* Pienennd ruokabolusta 25-33 %
* Nosta tavoite ensin, sitten boluksen vahennys

3) Seuraa CGM:&d ja trendinuolia harjoituksen aikana
* Jos SG < 7.0 mmol/l » 3-20 g nopeasti vaikuttavia HH
» Valta ylitankkausta (= algoritmi lisGd insuliinia > mydéhempi hypo)

4) Suunnittelematon liikkunta

* Aseta korkeampi tavoite heti alussa, jos lasku odotettavissa
* Anna 10-20 g HH jos SG < 7.0 mmol/l
* Jos nousu odotettavissa > pidd normaali/alempi tavoite

5) Ajoita liikunta, kun IOB on matala
* Aamupaasto tai ennen ateriaa on usein helpoin
« Valta liikuntaa, jos glukoosi >15 mmol/l ja ketoaineet >1.5 mmol/I

(@) Diabetesliitto



Yleiset periaatteet AID + liikunta

* Aseta korkeampi glukoositavoite 1-2 h ennen (jos lasku odotettavissa)
* Vahennd ruokabolusta 25-33 % jos liikunta alkaa <2 h ateriasta

* Valitse HH-tyyppi yksilllisesti; pienehk6t, toistuvat annokset (3-20 g)
tarvittaessa

* Tarkista trendinuolet; aloita mieluiten vakaasta/glukoosinousuun
viittaavasta tilanteesta

* Huomioi IOB ja prandiaalitila; huomioi my&s vuorokaudenaika

* Tarvittaessa harkitse automatiikan keskeyttdmistd/irrotusta tietyissa
lajeissa (uinti, kontaktilajit)

* Varalla: sormiverensokeri (CGM-vikatilanteet) ja ketoainemittarit
pidempddn/rasittavaan lilkkuntaan

(@) Diabetesliitto



Yleisiad huomioita harjoittelun ymparilla
(tiivistelma)

Trendinuolet
+ Aloita mieluiten vakaasta trendista

* Postprandiaalinen aloitus lisd& hyporiskid: seuraa nuolia tihesti
* Jos SG < 7.0 » HH-tankkausta

Tavoite/IOB

* Aseta korkeampi tavoite 1-2 h ennen (lasku odotettavissa)
* |IOB: korkea OB ennustaa hyporiskid; ajoita, kun IOB matala
* Muista: ndytettdva IOB riippuu laitealgoritmista

HH, ajoitus, laitteet

* Optimoi HH-tyyppi (nopea vs. hidas) ja madara yksilollisesti
* Aamupaasto vs. aterianjdlkeinen liikkunta > eri strategiat

* Infuusiosetin ja sensorin sijoittelu & kiinnitys vaikuttavat

(@) Diabetesliitto



General overview of glucose trends and exogenous insulin and carbohydrate intake
requirements in response to physical activity in people with type 1 diabetes

Exercise intensity
and

mode
Postprandial, 7 o Qvernight fasted,
continuous, sustained, Mixed activity; burst, explosive,
prolonged aerobic exercise; individual and competitive anaerobic exercise;
low stress hormone response team sports high stress hormone response

Average glucose
response to @ @
exercise
Exogenous insulin
requirements around

exercise

Carbohydrate intake
requirements around
exercise

Moser et al (2024) Diabetologia DOl 10.1007/s00125-024-06308-z

© The International Society of Pediatric and Adolescent Diabetes and the European Association for the . .
Study of Diabetes 2024. Distributed under the terms of the CC BY 4.0 Attribution License Dla bEtOIOg |a
(http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/)
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Ennen suunniteltua aerobista liikuntaa

* 1-2 h ennen: nosta tavoite (device: Temp Target / Exercise /
Activity / Ease-off)

e Jos <2 h ateriasta: vdhennda ruokabolusta 25-33 % (nosta
tavoite ensin)

* Tarkista trendinuolet; tavoittele SG 7-10 mmol/l aloituksessa
* Tarvittaessa 3-20 g nopeasti vaikuttavia HH
* Varaa nopeaa HH + mittarit mukaan

(@) Diabetesliitto



Harjoituksen aikana

e Seuraa CGM:ad ja trendiad 20-30 min valein

* Jos SG < 7.0 mmol/l » 3-20 g nopeasti vaikuttavia HH (maaré
riippuu trendistd)

« Valta ylikorjausta (algoritmi lisdd insuliinia)
* Tarvittaessa jatka korotettua tavoitetta harjoituksen loppuun

(@) Diabetesliitto



Harjoituksen jalkeen (O-2 h)

» Jatka korkeampaa tavoitetta jopa 1-2 h, jos hyporiski

* Tarkista myohemmdan hypoglykemian riski (myoh. iltapdivd/ilta,
yolla)

» Korjaa hyperglykemia harkiten; huomioi algoritmin viive ja |OB

* Arvioi mik& toimi > tee muistiinpanot seuraavaa kertaa varten

(@) Diabetesliitto



Laitekohtaiset ohjeet

« CamAPS FX: Ease-off (vhemman insuliinia, korkeampi
tavoite), Boost (liséé insuliinia) - voidaan ajastaa

* Omnipod 5: Activity-tila (tavoite 8.3 mmol/l), ohjelmoitava kesto

* MiniMed 780G: Temp Target (8.3 mmol/l) + ruokaboluksen
vahennys 25-33 %

e t:slim X2 Control-1Q: Exercise-tila (tavoitealue ~7.8-8.9 mmol/l);
tarvittaessa pieni manuaalibolus ennen aloitusta estdmadn

autokorjaukset

(@) Diabetesliitto



mylife CamAPS FX - kaytannot

* Ease-off 1-2 h ennen liikkuntaa, etenkin jos IOB on korkea /
odotetaan laskua

* Boost kun odotetaan nousua (esim. paasto + kovatehoinen)

* Voidaan gjastaa ja toistaa; henkilokohtaista kohdetta voi nostaa
~8.3 mmol/I

* Tarvittaessa sensorin & pumpun keskeytys/irrotus tietyissda
tilanteissa (uinti, kontaktit)

(@) Diabetesliitto



Uusi glukoositavoite ja Ease-off tila

1551 oA,

€

mylife CamAPS F>
@ camaPs |

Add meal

Alerts

Share
Statistics
Virtual pump
Active insulin
anu

Since refill
tmin

Virtual CGM

Since insertion

Girim

Sensor expires

13d 23h 54min Easeff

Last calibration = =
.

......

Moser et al (2024) Diabetologia DOl 10.1007/s00125-024-06308-z

Lol -

€  Settings

Change weight

Elock

Personal glucose target

Bolus calculator

Statistics

Meal size

Carhahydrate unit

Restore hidden messages

Notification settings

Mylife CamAPS FX

Target glucose

00:00 5.8

Mins

2
5
8
0

© The International Society of Pediatric and Adolescent Diabetes and the European Association for the
Study of Diabetes 2024. Distributed under the terms of the CC BY 4.0 Attribution License

(http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/)

Ease-off start

Diabetologia


http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

mylife CamAPS FX ja fyysinen aktiivisuus

1a Set Ease-off
andfor increase glucose
target 1-2 h before PA for
expected SG decrease
2a Reduce prandial insulin dose
by 25-33% if PA starts within 2 h for
expected SG decrease
OR

1b Set Boost mode and/or lower glucose
target at PA onset or maintain regular
glucose target for expected SG increase

831@

/7 Set Ease.qff or glucos®

/ 2 ergel to 8.3 mmolll

-~ 9Nsume 3.6 g CHO

3 2 SGlEn 4

~_/ sgQ2amount based on 'O
4 ~ " @nd trend arrow

1a Set Ease-off and/or
increase glucose target
immediately for expected
SG decrease

2a Consume 10-20 g CHO pre PA
if SG <7.0 mmol/l

3 Check I0B for amount of CHO needed

1b Set Boost mode and/or lower glucose target
at PA onset or maintain regular glucose
target for expected SG increase
2b No or less CHO needed for

4
CamAPS FX c?}'&/
.

OR

expected SG increase

Moser et al (2024) Diabetologia DOl 10.1007/s00125-024-06308-z

© The International Society of Pediatric and Adolescent Diabetes and the European Association for the
Study of Diabetes 2024. Distributed under the terms of the CC BY 4.0 Attribution License

(http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/)
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Insulet Omnipod 5 - kaytannot

 Activity-tila: aseta 1-2 h ennen (tavoite 8.3 mmol/l) ja pid&
liikunnan loppuun asti, jos odotetaan laskua

» Jos odotetaan nousua: kéytd tavallista / alempaa tavoitetta;
monia eri kohdetasoja voi ajastaa pdivan eri kohtiin

* Ruokabolus: 25-33 % vahennys jos <2 h ateriasta (aseta
Activity/ Temp Target ensin)

* Reverse Correction -asetus voi pienentdd ateriapulttia -
huomioi yhdistelman vaikutus

(@) Diabetesliitto



Omnipod 5

2300 @ @ @ 3 O 9 0100%

10:26 @ @ @

€ Activity

INSULIN POD INFO - N
Use the Activity feature during times of

increased risk of hypoglycaemia.

The Activity feature reduces basal
insulin delivery and sets basal delivery
Target Glucose to 8.3 mmol/L.

&  Switch Mode

Duration Set Activity feature for 4
(1 hrto 24 hrs) hours?

CANCEL START

hrs

LAST BOLUS SENSOR GRAPH @ Pod
3 » 0 5 | ~ {A.  Manage Sensor
Units
04 Aug (08:31) VIEW ®  EnterGlucose

CANCEL |

Moser et al (2024) Diabetologia DOl 10.1007/s00125-024-06308-z

© The International Society of Pediatric and Adolescent Diabetes and the European Association for the
Study of Diabetes 2024. Distributed under the terms of the CC BY 4.0 Attribution License
(http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/)

1651 ©« @ @ % +® 0100%

= g Automated
DASHBOARD ACTIVITY POD INFO
IOB 3.15U
Activity is ON
Remaining: (3 hrs 59 min) CANCEL
[ L
LAST BOLUS SENSOR INFO
Units mmol/L
17 Aug (16:43) VIEW GRAPH
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Omnipod 5

1a Set Activity feature
immediately for expected
SG decrease
2a Consume 10-20 g CHO pre PA
if SG <7.0 mmel/l :
3 Check IOB for amount of CHO needed
OR

1b Lower glucose target at PA onset or
maintain regular glucose target for
expected SG increase

2b No or less CHO needed for

expected SG increase

7
: C‘?:Mcﬁvny feature

if s’é“h‘ms 3-6 g CHO
3 oo <7.0 mmol/l 8
s 2 @mount based on 108
and trend arrow

Moser et al (2024) Diabetologia DOl 10.1007/s00125-024-06308-z
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Medtronic MiniMed 780G - kaytannot

* Temp Target 8.3 mmol/I 1-2 h ennen, erityisesti jos lasku
odotettavissa

* Ruokabolus: 25-33 % vahennys jos <2 h ateriasta (yhdessd
Temp Targetin kanssa)

e Suunnittelematon: Temp Target heti alkuun; usein tarvitaan 10-
20 gHH jos SG < 7.0 mmol/I

* Pida automaattitila padlla; valté autokorjausboluksia ennen
aloitusta (Temp Target auttaa)

(@) Diabetesliitto



Valiaikinen tavoitetaso (Temp Target) MiniMed 780G

emp Target 0T

Temp Target 8.3 mmol/L
Duration 2:00 hr
1:39 hr remaining

09:00 @ e

emp Target

SmartGuard
Duration 2:00 nr
Set target to 8.3 mmol/L

l | )):I

Act. Insulin

Temp Target  2:00 hr

oou

Act, Insulin

Cancel Temp Target

Moser et al (2024) Diabetologia DOl 10.1007/s00125-024-06308-z
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MiniMed 780G

1a Set Temp Target
immediately for expected
SG decrease

2a Consume 10-20 g CHO pre PA
if $G <7.0 mmol/l

3 Check OB for amount of CHO needed

OR

1b Lower glucose target at PA onset
or maintain regular glucose target for

expected SG increase

2b No or less CHO needed

for expected SG increase

) Set Tem
p Target
2F$°"Sume 3-6 g CHO
5 HSG <7.0 mmol/\ 2
s O amount based on 'O
and trend arrow

Moser et al (2024) Diabetologia DOl 10.1007/s00125-024-06308-z
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Tandem t:slim X2 Control-1Q - kaytannot

e Exercise-tila: tahtaa ~7.8-8.9 mmol/l - aloita ~90 min ennen

* Harkitse pienid manuaaliboluksia (esim. ~0.05 U) juuri ennen
aloitusta estadksesi autokorjaukset 60 min ajan

* Ruokabolus: 25-33 % vahennys jos <2 h ateriasta

* Huom. automaattikorjausta ei tehdd 60 min sisalld manuaali- tai
perutusta boluksesta

(@) Diabetesliitto



Liikunta-tila t:slim X2 Control-1Q

INSULIN ON BOARD 11u
¥ OPTIONS () BOLUS

Exercise

Seta Timer

Duration

Options

Load
I Activity

My Pump

4= Activity
Exercise

Sleep

Temp Rate

Exercise

Set a Timer

0:45

hour minute

Exercise

Seta Timer i

——— m

INSULIN ON BOARD

L% OPTIONS

Moser et al (2024) Diabetologia DOl 10.1007/s00125-024-06308-z
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(http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/)
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Recommendations for use of the t:slim X2 Control-1Q system to manage glucose outcomes
during physical activity

1a Set Exercise mode 1a Set Exercise mode
1-2 h before PA for expected immediately for
SG decrease expected SG decrease

2a Reduce prandial insulin dose by 2a Consume 10-20 g CHO pre PA
25-33% if PA starts within 2 h for if SG <7.0 mmel/l
expected SG decrease 3 Check OB for amount of CHO needed

OR OR
1b Maintain regular glucose target for 1b Maintain regular glucose target for

expected SG increase expected SG increase
2b Administer regular prandial insulin 2b No or less CHO needed for expected
dose for expected SG increase SG increase

i =
[ 2 SSET Exercise mode
/ W_EI Personal Profile
/ "th lower pasal rate

/ 2 88 higher ISF
i ”Gsurne 3-6 g CHO
/4 <7.0 mmol/\ \ 5
/ SC(?D amount based on 10%: \ g

~L__ "7 4nd trend arrow s

Moser et al (2024) Diabetologia DOl 10.1007/s00125-024-06308-z
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Erityistilanteet

 Pitkat kestot/ulkoilu: lis6&d HH-ennakointi, farkempi seuranta ja
Tauot

* Vesi/uinti & kontaktilgjit: mahdollinen tilapdinen irrotus; kiinnitys
ja vedenkesto huomio

* Kilpailustressi: adrenaliini > nousutrendi; tavoite voi olla
matalampi/boost-tila

» Korkea/alin ldmpotila, korkeus: vaikutus insuliinin imeytymiseen
Jja sensorin foimintaan
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Kaytannon skenaariot (esimerkkeja)

* Aerobinen 45-60 min (iltapdivd, suunniteltu)

* 1-2 h ennen: Temp/Activity/Exercise/Ease-off + bolus -25-33 % jos <2 h
ateriasta
 Aloitus: SG 7-10 mmol/I, tarkista trendi; HH 3-20 g tarpeen mukaan

« Jalki: pidd korotettu tavoite O-2 h, seuraa yo

* HIIT/anaerobinen (paasto aamu)
* Usein ei tarvita korkeaa tavoitetta; joillakin tarve Boost/korotus vasta lopussa
* Seuraa hyperriskia; korjaa maltilla, huomioi algoritmin vaste

* Voimaharjoittelu
* Yleensd neutraali tai lievdsti nouseva SG; tavoite normaali/hieman alempi

e Tarvittaessa pienet HH mdadrat trendin mukaan
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Yhteenveto - take home

* Suunnittele: matala IOB, oikea tavoite, boluksen vahennys
tarvittaessa

* Seuraa: CGM + trendit; pieni ja toistuva HH voittaa ison
ylikorjauksen

* Sovita laitekohtaisesti: kaytd valmistajan foimintatiloja
tarkoituksenmukaisesti

 Kirjaa mitd tapahtui > tee yksildllinen 'pelikirja’ potilaan kanssa
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Lue lisaa:

e Moser O, Zaharieva DP, Adolfsson P, et al. The use of

automated insulin delivery around physical activity and exercise
in fype 1diabetes: a position statement of the EASD and ISPAD.

Diabetologia. 2025;68:255-280. doi:10.1007/s00125-024-
06308-z
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@ Diabetesliitto

Mukavaa, etta olit mukana

Verkkosivujemme ammattilaisten osiossa ovat muun
muassa koulutuksemme: diabetes.fi/ammattilaiset.

Aamukahviemme materiaalit ovat verkostomme sivulla
diabetes.fi/ammattilaisverkosto.

Aamukahviemme tallenteen voit katsoa kahden viikon
ajan tilaisuuden jalkeen. Saat linkin sGhkopostiisi.

Tavataan taas
keskiviikkona 3.12. klo 8-9
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