
 

Delinitiativ: Fælles beslutningstagning og adhærens til be-

slutning om medicinsk behandling i diabetes- 

nyreambulatoriet 
 

Formål: Udvikle og afprøve model for samarbejdet mellem sundhedsprofessionelle og personer med diabe-

tes og nedsat nyrefunktion om nyrebeskyttende behandling. 

 

Sammenhæng til SDCC’s strategi: Delinitiativer taler ind i to af de strategiske målsætninger, henholdsvis 

”Mennesket først” og ”Målrettet forebyggelse af diabetes og senkomplikationer”. Delinitiativet har brugerens 

behov og ønsker som et centralt fokus, når beslutningen om til- eller fravalg af behandlingen skal træffes i 

arbejdet for at forebygge nyrekomplikationer. 

 
Figur 1 Sammenhæng mellem SDCC’s vision, strategi, mål og delinitiativets mål 

 

• Max 20 % behandlingsdrop-out et år efter ordination af den nyrebeskyttende behandling (SGLT2-
hæmmer). 

• 80 % af brugerne har følt sig involveret i en behandlingsbesluttende dialog (målt med CollaboRATE 
er dette ambitiøst).   

• 75 % af brugerne kan ved opfølgende kontakt redegøre for, at medicinen har en forebyggende nyre-
beskyttende funktion. 

• 80 % af de sundhedsprofessionelle har ved delinitiativets afslutning taget beslutningsstøtteværktøjet 
i brug.  
 

Resumé af centrale projektforhold:  

Målgruppe: Ca. 350 personer med type 2-diabetes (T2D) og nedsat nyrefunktion samt alle læger og sygeplejersker 

i diabetes-nyreambulatoriet på SDCC. 

Skaleringspotentiale: Relevant at implementere i klinikker hvor personer med T2D og nedsat nyrefunktion be-

handles. 

Samarbejdspartnere: Ingen eksterne samarbejdspartnere.  

Projektperiode: Q2 2022 – Q2 2025. 

Samlet budget: 1,9 mio. kr. 


