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Luhikokkuvote

Sissejuhatus

1. tllpi diabeeti podevate laste vanemate kusitlus viidi labi perioodil juuli-
september 2020 veebi- ja paberkusitlusena. Koik tulemused valjendavad
lapsevanemate hinnanguid lapse tervisele, hakkama saamisele, teadmistele jm.
Kuna vaikesel osal (7%) kusitlusele vastanud lapsevanematest on rohkem, kui Uks
1. tulpi diabeeti pddev laps, ei ole paris korrektne laiendada tulemusi otse koigile
diabeediga lastele. Luhikokkuvottes toome vadlja peamised kusitluse tulemused
tekstiliselt. Tulemuste raportis on vastuste jaotused kirjeldatud graafiliselt, sh
vanema so00, lapse vanuse, lapse HbAlc taseme, lapse diabeediravi kulude
katmisel majandusliku toimetuleku ning peamise koduse keele loikes, kui nende
loikes on statistiliselt olulised erinevused tuvastatavad. Tulemused esitame
ankeedi kusimuste jarjekorras.

Lapse diabeediga seotud tervislik taust

Korvalabi vajadus madala veresuhkru tottu
Ligikaudu 70% diabeediga laste vanemate hinnangul vajas laps viimase kuu aja
jooksul madala veresuhkru tottu korvalist abi moned korrad nadalas voi
sagedamini. Mida noorem on laps, seda sagedasem on madala veresuhkru tottu
korvalabi vajadus. Viimase kuu aja jooksul vajas 0-6-aastastest diabeediga lastest
ca 75% madala veresuhkru tottu igapdevaselt korvalist abi, 7-12-aastastest lastest
ca 45% ning 13-22-aastastest ca 20%.

Veresuhkru liiga madalale langemise tunnetamine
Odsiti tunnetavad lapsed veresuhkru langemist liiga madalale harvem kui pievasel
ajal. Veidi ule poole diabeediga laste vanematest (ca 57%) arvavad, et tema laps ei
tunne mitte kunagi ara, kui veresuhkur langeb 60sel liiga madalale ning ligikaudu
viiendik, et laps tunneb 00siti veresuhkru langemise liiga madalale ara harva.
Seevastu paevasel ajal ei tunne uldse ara veresuhkru liiga madalale langemist vaid
ca 10% diabeediga lastest.

Veresuhkru langemise tunnetamine soltub lapse vanusest - mida noorem on laps,
seda harvem tunnetab ta veresuhkru liiga madalale langemist.



Uldhinnang lapse tervisele
Diabeediga laste vanemate keskmine hinnang lapse uldisele tervislikule seisundile
viimase kuu jooksul, arvestades koiki lapse terviseprobleeme, oli 6,6-6,9. Kui lapse
viimane HbA1c vaartus oli kuni 7,5%, hinnati lapse lildist tervislikku seisundit
keskmiselt korgemalt (keskmine hinnang 6,9-7,3) ja kui ule 7,5% siis madalamalt
(keskmine hinnang 6,1-6,5).

Diabeediravi: ravivotted ja ravi korraldamine

Madala veresuhkru valtimine
Vaga levinud tegevused, mida lapse veresuhkru taseme juhtimiseks 2/3 voi rohkem
lapsevanematest kasutasid viimase poole aasta jooksul sageli voi vaga sageli on
jargnevad:

e kontrollis korduvalt lapse veresuhkrut, kui tal oli plaanis vdlja minna;

e andis lapsele kohe midagi suua, kui ta tundis esimesi madala veresuhkru
marke;

e valtis lapse uksi jatmist, kui arvas, et veresuhkru tase voib madalale langeda.

Veidi vahem, ligikaudu pooled diabeediga laste vanematest tegid sageli voi vaga
sageli jargnevaid tegevusi:

e jattis lapse veresuhkru taseme veidi korgemaks, et valtida veresuhkru
madalale langemist;

e muutis lapse insuliiniannust, kui veresuhkur oli liiga madal,;

e lubas lapsel enne magamaminekut suua veresuhkru tostmiseks.

Lapse vanuse kaupa on erisus kahes tegevuses: sageli voi vaga sageli lapse
insuliiniannuse muutmist ning lapse uksi jatmise valtimist esineb 0-12-aastastel
lastel enam kui 13-22-aastastel.

Tegevused korge veresuhkru hirmu téttu
Levinumad tegevused korge veresuhkru valtimiseks, mida lapsevanemad tegid
viimase kuue kuu jooksul sageli voi vaga sageli, on jargmised:

e ca 70% laste vanem muutis lapse toiduvalikut;

e ca 65% laste vanem suurendas lapse insuliini kogust kohe, kui veresuhkur
oli liiga korge;

e ca 50-60% laste vanem lukkas lapse sO00gikorra edasi, sest planeeritud
soogikorra ajal oli veresuhkur liiga korge ja kasutas flusilist aktiivsust lapse
veresuhkru alandamiseks.



Insuliinikoguse suurendamine ning fuusilise aktiivsuse kasutamine soltub lapse
vanusest. 0-12-aastastel lastel suurendati sagedamini kui 13-22-aastastel lastel
insuliinikogust ja kasutati sagedamini fuusilist aktiivsust liiga korge veresuhkru
alandamiseks.

Diabeediravi ulesannete jaotus ja koormus

Ravi jalgimine

Ravi jalgimine tahendab nditude veresuhkru kontrollimist ja insuliinidoosi
arvutamist. Need ulesanded on valdavalt kas ainult lapsevanema vastutus voi
jagatakse see kohustus vordselt lapse ja vanema(te) vahel. Insuliinidoosi ning
susivesikute arvutamist peavad meeles ning arvutavad valja ligikaudu pooltel
juhtudel ainult lapsevanemad ning ligi kolmandikul juhtudel jagatakse see
kohustus lapse ja vanema vahel vordselt. Veresuhkrut ja sensori naitu kontrollib
kolmandikul kuni pooltel juhtudel vordselt lapsevanem ja laps. Koiki nimetatud

tegevusi peab meeles ja tdidab ainult laps ise vaid ca 3-14% diabeediga laste
vanemate hinnangul.

Ravi jalgimise Ulesannete jaotus lapse ja vanema vahel soltub loogiliselt lapse
vanusest. Mida noorem laps, seda suurem on lapsevanema vastutus. Enam kui 75%
alla 6-aastaste laste insuliinidooside, susivesikute arvutamise ja veresuhkru ning
sensori naitude kontrollimise meeles pidamine ja kontroll on ainult vanema
vastutus, seevastu 13-22-aastaste laste vanemate hulgas on see nii vahem Kkui
viiendikul.

Ravi protseduurid

Valdavalt (55-83%) peab meeles ja vahetab sensorit, noelu, lantsette ja kaniiiile
ning muudab siiste- voi kanuiilikohti lapsevanem. Insuliini annustamise ning
sensori kalibreerimise Ulesannete jaotus on diabeediga lastega peredes
varieeruvam - molemat ulesannet ligi pooltel juhtudel taidavad vanemad ja
lapsed vordselt voi vanem peab meeles, aga laps taidab. Ligi kolmandik on
selliseid diabeediga laste peresid, kus ainult lapsevanem peab meeles ja annustab
insuliini ning kalibreerib sensorit.

Ka vastutus ravi protseduuride meeles pidamise ja tegemise eest soltub lapse
vanusest. Nooremate laste raviprotseduuride eest vastutavad valdavalt
lapsevanemad ning mida vanem on laps, seda enam jagatakse temaga vastutust.
Enam kui 75% 0-6-aastaste laste vanematest vastutab raviprotseduuride meeles
pidamise ja tegemise eest. 13-22-aastaste laste vastutuse ulatus on erinev
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soltuvalt protseduurist. Sensori vahetamine on ca pooltel juhtudel voi rohkemgi
ainult lapsevanema vastutus, suste- voi kanuullikohtade muutmine, kanadli
vahetamine ja noelte ning lantsettide vahetamine on ca kolmandikul juhtudest
lapsevanema vastutada ja sensori kalibreerimine ning insuliini annustamine on
valdavalt laste Ulesanne (vahem kui 10%l on see taielikult lapsevanemate
vastutus).

Diabeeditoimingute koormuse jagamine

Valdav osa (ca 90%) diabeediga laste vanematest ei saa ise puhkamiseks lapse
diabeeditoimingute koormust kellegagi piisavalt jagada. Koige sagedamini on
pohjuseks see, et lapsevanemate hinnangul teised ei oska teha vajalikke
toiminguid voi kardavad vastutust.

Diabeediga laste vanemate hinnang raviviisile
Diabeediga laste vanemate hinnang praegusele raviviisile lapse diabeedi kontrolli
all hoidmiseks on 10-palli skaalal keskmiselt 7,3-7,6. Keskmine hinnang on
korgem (7,7-8,1) nende diabeediga laste vanemate hulgas, kelle lapse viimane
HbA1c vaartus oli kuni 7,5%.

Diabeediga laste vanemate teadmised diabeedi ravist
Diabeediga laste vanemate keskmine hinnang skaalal 1-10 oma teadmistele
diabeedi ravist on 6,7-7. Diabeediga laste vanemate, kelle lapse viimane HbAlc
vaartus oli kuni 7,5%, keskmine hinnang oma diabeedi ravi teadmistele on
monevorra korgem (7,1-7,5).

Hinnang lapse diabeedi raviarstile
Lapsevanemad hindavad oma lapse diabeedi raviarste valdavalt korgelt.
Diabeediga laste vanematest 80-94% arvab, et lapse diabeedi raviarst:

e moistab tema seisukohti seoses lapse diabeediga

e annab talle enesekindlust lapse diabeedi kontrolli all hoidmiseks
e julgustab teda kusima kusimusi seoses diabeediga

e kuulab ara tema moétted enne ravieesmarkide seadmist

e annab neile valikuid diabeedi raviks



Ravitarvikud ja nende kasutamine

Insuliini manustamine
Ca 85% lapsevanematest markis, et nende diabeediga laps on pumbaravil.
Diabeediga laste vanematest, kelle laps on pumbaravil, valdav osa (ca 88%)
vahetab kanuuli 2-4 pdeva jarel ning reservuaari 2-7 paeva jarel.

Ca 17% lapsevanemate diabeediga laps on siisteravil. Nadalas kuluvate pen’i
noelade arv on susteravil laste hulgas kullaltki varieeruv - veidi enam kui pooltel
(ca 57%) kulub nadalas 3-35 pen’i ndela. 36 voi enam pen’i ndela kulub ca 43%
susteravil olevate laste vanemate hinnangul.

Veresuhkru kontrollimine
Valdava osa laste veresuhkrut moodetakse paralleelselt nii sensori kui ka
glilkkomeetriga. Ca 87% mo0o0dab lapse veresuhkrut sensoriga ning ca 88%
glukomeetriga. 13-22-aastaste seas kasutatakse sensorit monevorra vahem kui
nooremate seas: 13-22-aastastest ligikaudu 75%l ning 0-12-aastastest ligi 94%l
moodetakse veresuhkrut sensoriga.

Valdavalt (ca 86% sensorit kasutava laste vanematest) vahetatakse sensorit 3-10
paeva jarel. Glukomeetri testribasid kulub 00pdevas valdavalt (ca 94%
glukomeetrit kasutava laste vanematest) kuni 10. Lantsetti vahetatakse valdavalt
kuni 10 torke jarel (ca 83% glikomeetrit kasutava laste vanematest).

Lapse veresuhkrut kontrollivad 60siti diabeediga laste vanematest paljud. Viimasel
nadalal kontrollis ca 60% diabeediga laste vanematest igal 66sel ning ligikaudu
kolmandik monel 66sel veresuhkrut. Odsiti kontrollitakse veresuhkru taset 0-12-
aastaste vanusegrupis sagedamini kui 13-22-aastaste hulgas. Veresuhkru taseme
igadine kontrollimine ja HbAlc vaartus on omavahelises seoses. Nende seas, kelle
HbAlc vaartust oli kuni 7,5%, on ka suhteliselt rohkem neid lapsevanemaid, kes
kontrollivad sagedamini igadiselt veresuhkru taset.

Ketoonimo6o6tja olemasolu ja kasutamine
Ketoonimo6otja on olemas ca 65%l diabeediga laste vanematest. Neist, kellel
ketoonimootja on olemas, on enamik (ligikaudu 85%) seda ka kasutanud.

Ravitarvikute probleemid
Viimase kolme aasta jooksul on diabeediga laste vanematest :

e ca 50%l esinenud probleemi, et vajaliku tarviku ostmiseks ei olnud raha;



e ca 55%l esinenud probleemi, et soovitud tarvikut ei olnud Eestis miiugil;
e ca 20%l esinenud probleemi, et ei osanud ravitarvikut kasutada.

Nende seas, kellel on majanduslikke raskusi on probleemid sagedasemad. Nimelt
70%l lapsevanematest, kes tulevad lapse diabeediravi kulude katmisel ots-otsaga
kokku voi ei tule Uldse toime, on juhtunud, et ei olnud vajaliku tarviku ostmiseks
raha. Lapse diabeediravi kulude katmisega hasti toimetulevatel laste vanematel
on sama probleemi esinenud ligikaudu neljandikul.

Kulud ravitarvikutele
Uhe tavapirase kalendrikuu kulu lapse diabeedi ravitarvikutele on keskmiselt 137-
155 eurot. Veidi Ule poolte (ca 56%) kulud lapse diabeediravi tarvikutele uhes kuus
jaavad 200 euro piiresse. Ligikaudu kolmandik diabeediga laste vanematest ei oska
ravitarvikute Uhe kuu kulude summat valja tuua.

Mobiilirakenduste voi arvutiprogrammide kasutamine
Mobiilirakenduste ja arvutiprogrammide kasutamine lapse diabeediravi
jalgimiseks voi korraldamiseks ei ole vaga laialt levinud. Ligikadu 40% kasutab
monda mobiilirakendust voi arvutiprogrammi. Enim (ligi neljandik) diabeediga
laste vanematest kasutab veresuhkru jalgimiseks Nightscout rakendust.

Toetused ja majanduslik hakkamasaamine

Riigi ja kohaliku omavalitsuse toetuste saamine
Enamikule diabeediga lastest on tuvastatud puue, vaid ca 10% on selliseid, kellel
puuet pole tuvastatud.

Tuvastatud puudega diabeeti podevate laste vanemad toovad valja aktiivse
puuetega lastele suunatud toetuste ja teenuste kasutamise. Kuna puudetoetus on
universaalne, siis koik lapsed, kellel on puue tuvastatud, peaksid ka toetust saama
(puudega laste sotsiaaltoetus on soltuvalt puude raskusastmest 138,08-241,64
eurot kuus). Puuetega lastele suunatud muudest teenustest ja toetustest kasutasid
viimase 12 kuu jooksul diabeediga laste vanematest, kelle lapsel on ametlikult
tuvastatud puue:

e ca 70% rehabilitatsiooniteenuseid

e ca 60% tootavale puudega lapse vanemale antav uks tdiendav puhkepaeva
kuus

e ca 50% uhistranspordi voi muu transpordi kasutamise soodustusi



Toimetulek diabeediravi kuludega
Diabeediga laste vanematest, kes riigilt voi kohalikult omavalitsuselt toetust
saavad, ligikaudu pooled tunnevad, et nendest toetustest ei piisa lapse
diabeediravi kulude katmiseks.

Lapse diabeediravi kulude katmisel ei tule pere majanduslikult toime voi tuleb ots-
otsaga kokku ca 65% diabeediga laste vanemate hinnangul.

Diabeedi juhtimine koolis ja lasteaias

Diabeediravi toimingutes lapse abistamine
Enamik lastest vajab koolis voi lasteaias abi diabeediravi toimingutega. Ca 70%
hinnangul vajab koolis voi lasteaias kaivatest lastest koolis vOi lasteaias abi
veresuhkru jalgimisel ja susivesikute arvutamisel ning ca 46% hinnangul vajab abi
ka insuliini manustamisel.

Diabeediravi toimingutega aitab last tavaliselt lapsevanem. Toidus olevate
susivesikute arvutamisel abistab ca 85%l juhtudest lapsevanem voi moni pereliige.
Insuliini manustamisel ning veresuhkru jalgimisel toovad lapsevanemad rohkem
valja ka opetaja rolli. Kuigi ligikaudu pooltel juhtudel abistab lapsevanem ise voi
moni teine pereliige, siis ligi kolmandikul on abistajaks tavaliselt opetaja.

Madala veresuhkru olukordade lahendamine
Lapsevanemad ei ole kindlad oma lapse kooli voi lasteaia 6petajate oskuses tunda
ara, kui lapse veresuhkur langeb liiga madalale. Diabeediga laste vanematest, kelle
laps kaib koolis voi lasteaias, ligikaudu poolte hinnangul opetajad ei oska neid
olukordi ara tunda voi lapsevanem ei oska hinnangut anda. Ligikaudu 43%
hinnangul osad Opetajad oskavad ja osad mitte.

Ca pooled lapsevanemad iitlevad, et nende diabeeti podeva lapse koolis voi
lasteaias ei ole gliikkagooni esmaabivahendina olemas. Veidi vahem kui pooltel
juhtudel, kus glilkagoon on olemas, ei ole lapsevanemad kindlad, et koolis voi
lasteaias on isik, kes seda manustada oskaks.

Diabeediga laste vanemate keskmine hinnang lapse kooli- voi lasteaiapersonali
teadlikkusele diabeediga seotud olukordades tegutsemisest skaalal 1-10 on 4,3-
4,7.
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Lapse toimetulek koolis voi lasteaias
Lapsevanemad tajuvad koolis voi lasteaias lapse hakkama saamisel diabeedist
tingitud takistusi ja probleeme. Viimase 12 kuu jooksul on sageli voi vaga sageli
esinenud jargnevaid probleeme

ligikaudu 30-48% diabeediga laste vanemate hinnangul:

e laps ei saa monda tegevust ilma vanemateta teha,

e diabeet katkestab lapsel vabaaja tegevusi,

e Opetajad ei arvesta hindamisel ja tagasiside andmisel lapse madala vOi
korge veresuhkru tasemega

ja ligikaudu 17-29% diabeediga laste vanemate hinnangul:

e diabeet piirab sopruskonda ja suhete loomist,

e diabeet takistab spordi tegemist,

e laps habeneb oma terviseseisundit voi selle ravi,

e laps ei saa diabeedi tottu osa votta kooli/lasteaia Uritustest,
ekskursioonidest.

Diabeediga laste vanematest, kelle laps kaib koolis voi lasteaias, ligikaudu
kolmandiku hinnangul on viimase 12 kuu jooksul esinenud probleemi, et lapsel on
takistatud ravitoiminguid voi teda on nende parast halvustatud. Sealhulgas on
kdige enam esinenud olukordi, kui on takistatud voi halvustatud vahepala s60mist,
veresuhkru mootmist ja insuliini manustamist.

Diabeedi juhtimine huviringides
Valdava osa diabeediga laste vanemate (ca 70%) laps osaleb mones huviringis.

Diabeediga laste vanemate keskmine hinnang huviringide juhendajate
teadlikkusele diabeediga seotud olukordades tegutsemisele skaalal 1-10 on 3,9-
4,4,

Vahesed lapsevanemad (ca 8% diabeediga laste vanematest, kelle laps osaleb
huviringis) arvavad, et lapse huviringi juhendajad tunnevad dra veresuhkru
langemise liiga madalale. Ligikaudu kolmandik arvab, et osad juhendajad
tunnevad ja osad mitte.

Lapse diabeedi tottu on pidanud piirama lapse huviringides osalemist voi
vahetama huviringi ligikaudu pooled diabeediga laste vanematest, kelle laps
osaleb mones huviringis.
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Lapsevanema mure lapse veresuhkru liiga madalale

langemise parast

Oht, et lapse veresuhkur voib langeda liiga madalale, tekitab diabeediga laste
vanematel hirme ja muresid. Viimase 6 kuu jooksul on muretsenud sageli vOi vaga
sageli 68-85% diabeediga laste vanematest, et:

e lapse veresuhkur langeb magamise ajal liiga madalale,
e lapsel ei ole kaepadrast sooki voi jooki,

ja 49-63% diabeediga laste vanematest, et:

e laps kaotab madala veresuhkru tottu teadvuse ja voib surra,
e lahedal ei ole kedagi, kes saaks last aidata, kui ta veresuhkur on madal,
e laps saab madala veresuhkru tottu pusiva vigastuse voi tervisekahjustuse.

Lapsevanema stress seoses lapse diabeediga

Lapse diabeedi juhtimisega kaasnevaid muresid ning hirme tunneb valdav osa
diabeediga laste vanematest sageli voi vaga sageli. Viimase 6 kuu jooksul on
diabeediga laste vanematest ligikaudu 75-93% tundnud sageli voi vaga sageli:

e muret lapse korge veresuhkru parast

e pidevat muret lapse s00gi ja toitumise parast

e muret lapse tuleviku ja tosiste diabeeditusistuste parast

e tunnet, et kditub nagu “diabeedi politsei” (pidevalt tuletab lapsele meelde
nt veresuhkru jalgimist, insuliini manustamist jm)

e kurbust, et laps peab elama diabeediga

e (lekoormust diabeedireziimi jargimise tottu

e masendust lapse veresuhkru korgest naidust

Stressi mootvad vaited koonduvad kaheks uldisemaks naitajaks: (1) diabeediravi
juhtimise ebadnnestumisega kaasnev stress ja (2) diabeedi kui haigusega
uldisemalt kaasnev emotsionaalne pinge.

Muude samasuguste taustatunnustega lapsevanematest on oluliselt suurem stress
esimese naditaja osas, kui lapse viimane HbAlc vaartus oli 7,6% voi enam vorreldes
madalama tasemega lastega. Samuti kaasneb suurem stress neil, kes
majanduslikult ots-otsaga kokku tulevad voi uldse ei tule toime. Rohkem stressi
esineb ka neil, kes ei saa lapse diabeeditoimingute koormust kellagagi jagada.
Lisaks on samasuguste taustatunnustega naiste stress diabeedi haldamisest
suurem kui meestel.
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Teise komponendiga on seotud suurem stress muude samasuguste
tasutatunnustega lapsevanematest neil, kes tulevad halvemini majanduslikult
toime (vorreldes hasti toime tulevatega), naistel (vorreldes meestega) ja vadiksem
neil, kellel on véimalik diabeeditoimingute koormust kellegagi jagada.

Lapsevanema teadlikkus ja koolitused

Diabeediga laste vanemad vajavad tdiendavaid teadmisi mitmetes diabeedi
juhtimisega seotud valdkondades. Ligikaudu 70-80% diabeediga laste vanematest
vajab vorreldes olemasolevate teadmistega veidi voi palju rohkem teadmisi
jargmistes valdkondades:

e kuidas teha sporti ilma suurte veresuhkru kdikumisteta

e kuidas analuusida veresuhkru andmeid ja teha selle pohjal muutusi ravis
e kuidas haiguste ajal veresuhkrut kontrolli all hoida

e kuidas stress mojutab diabeeti

e milline toiduvalik aitab veresuhkrut kontrolli all hoida

Diabeedialased koolitused, millel on viimase viie aasta jooksul osalenud ule 67%
diabeediga laste vanematest voi nende lastest, on jargnevad:

e diabeedite noustamine

e insuliinipumba kasutamise koolitus
e diabeedi Uldteadmiste koolitus

e sensori kasutamise koolitus

e toitumisalane teoreetiline koolitus

Suhtlus teiste diabeediga laste vanematega

Valdav osa (ca 75%) diabeediga laste vanematest tunneb vajadust radkida lapse
diabeedist samasuguse kogemusega laste vanematega, kuid teiste diabeediga
laste vanematega suhtlevad vaid ligikaudu pooled (ca 56%). Valdav osa (ligi 80%)
diabeediga laste vanematest, kes teiste diabeediga laste vanematega suhtlevad,
teevad seda moned korrad aastas kuni moned korrad kuus. Eelistatuim kanal teiste
diabeediga laste vanematega suhtlemiseks on sotsiaalmeedia ning seejarel uks-
uhele suhtlus mone kindla lapsevanemaga ning vestlusringid ja Uritused.
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Tulemused

1.1 Sissejuhatus

1. tulpi diabeeti poOdevate laste vanemate kusitlusankeedile vastas 343
lapsevanemat. Kusitluse andmed koguti perioodil juuli-september 2020. 1. tluupi
diabeeti podevate laste koguarv on Tallina ja Tartu lastehaiglate andmetel 794,
seega on vastajate osakaal uldkogumist 43%. Kusitlus toimus veebi- ja paberil
kiisitlusena. Kusitluse linki levitati ELDU poolt Facebooki, meililistide ja veebilehe
vahendusel. Paberankeete levitati endokrinoloogide kabinettides ja diabeeti
podevate inimeste Uritustel.

Alljargnevalt esitatakse kusitluse vastuste jaotused graafiliselt. Joonistel
naidatakse kusitluse andmetest arvutatud punkthinnang ja selle 95%lised
usalduspiirid. Usalduspiiride otspunktid naitavad, kui kindlad me kusitluse pohjal
saame olla selles, kus vahemikus nahtus Uldkogumis (1. tUupi diabeediga laste
vanemate hulgas) asub. Kui hinnangute usalduspiirid kattuvad suures osas, siis
statistiliselt olulist erinevust gruppide vahel kisitluse pohjal ei ole voimalik
tuvastada.

Koikide ankeedikusimuste kohta esitame uldise vastuste jaotuse ja juhul, kui
esineb statistiliselt olulisi erinevusi, siis ka jargmiste taustatunnuste Lloikes
vastuste jaotused: lapsevanema sugu, lapse vanus, lapse viimane HbAlc vaartus,
lapse diabeediravi kulude katmisel majanduslik toimetulek ning peamine kodune
keel.

1.2 Kusitlusele vastanute taust
Kuigi kisitlusele vastanute hulgas oli 8 vanavanemat ja 1 eestkostja (Joonis 1),

nimetame kusitlusele vastanuid edaspidi labivalt diabeediga laste vanemateks.

Joonis 1. Kes on kisitlusele vastaja diabeediga lapsele, kelle kohta ta vastab (% kisitlusele
vastanutest)

Lapsevanem |(n = 334)

Vanavanem |(n = 8) @

Eestkostja (n=1) @

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%  100%
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Joonis 2. Kiisitlusele vastanu vanus (% kisitlusele vastanutest)

17-30 | (n=29) (o)
31-35 | (n=61)

36-40 | (n = 93) @)
41-45 | (n = 81)
46 javanem | (n=77) @

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Kusitlusele vastanute keskmine vanus on 40 aastat.

Joonis 3. Sugu (% kusitlusele vastanutest)

mees | (n =30) @

naine | (n=313)

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 4. Korgeim lopetatud haridustase (% kusitlusele vastanutest)

Alg-, p&hi- v&i kutseharidus L
ilma keskhariduseta (n=26)

Kesk- vdi keskeriharidus (sh
kutseharidus keskhariduse |(n = 150)
baasil)

Kdrgharidus (sh rakendus- ja L
kutsekdrgharidus, diplomidpe) (n=167)

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 5. Téoalane staatus (% kusitlusele vastanutest)

Ei, ma ei toota (n=2955)

Jah, olen osalise _
koormusega tédtav (n=50) @
Jah, olen
taiskoormusega (n=238)
tootav

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%  100%
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Joonis 6. Osalise koormusega todtamine voi mitteto6tamine lapse diabeedi tottu (% kisitlusele
vastanutest, kes ei todta voi tootavad osalise koormusega)

Ei, olen muudel pdhjustel
kodune v&i osalise koormusega | (n=19)

tool
Jah, taielikult v6i peamiselt -
selle téttu (n=40)
Jah, osaliselt selle téttu | (n = 46)

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 7. Elukoha regioon (% kiisitlusele vastanutest)

Pdhja-Eesti | (n = 150)
Léuna-Eesti (n =80) @

Kesk-Eesti |  (n = 46) (13)
Laane-Eesti (n=44) @

Kirde-Eesti | (n=23) (7)

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%  100%

Joonis 8. Elukoht maa-asulas voi linnas (% kisitlusele vastanutest)

linn | (n=261)

maa (n=257)

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 9. Sissetulek leibkonnaliikme kohta (% kusitlusele vastanutest, kes avaldasid oma
leibkonna sissetuleku)

kuni 500 eurot (n=102)

501 ja enam eurot (n=74)

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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Joonis 10. Leibkonnaliikmete arv (% kisitlusele vastanutest)

1] (n=3) (0

2| =23y (@)

3| (=78 @

4| (n=151)
5 ja enam inimest | (n = 88)

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 11. Alaealiste laste arv leibkonnas (% kiisitlusele vastanutest)

mitte Uhtegi alaealist | (n = 6) @

1| (n=98)
2| (n=163)
3 jaenam alaealist | (n =76) @

0% 10% 20% 30% 40% S50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 12. Leibkonna peamine kodune keel (% kiisitlusele vastanutest)

eesti |(n = 300)
vene [(n =39) @

muu keel |(n=4) @

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 13. Kas leibkonnas on diabeet diagnoositud rohkem kui thel lapsel (% kusitlusele
vastanutest)

E

(n=319)

Jah | (n=24) (7)

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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1.3 Lapse taust

Joonis 14. Lapse vanus (% kusitlusele vastanutest)

06 | (n=54)
712 | (n=171)
1322 | (n=118)
O‘I% 1OI% 20I% 30I% 40I°/o 5OI% 60I% 70I% BC:% 90I% 106%

*Kisitlusele vastanute hulgas oli 3 lapsevanemat, kelle laps on vanuses 19-22.

Joonis 15. Lapse sugu (% kiisitlusele vastanutest)

poiss (n=178) @
tudruk (n = 165)
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 16. Kas lapsel on hetkel kehtiv Sotsiaalkindlustusametisse esitatud avalduse alusel
tuvastatud puue (% kisitlusele vastanutest)

(n=32) @
Jah |(n = 308)

Ei oska éelda |(n = 3) @

E

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%  90% 100%

Joonis 17. Lapse vanus, kui diagnoositi diabeet (% kisitlusele vastanutest)

0-7 aastaselt (n=226)
8-16 aastaselt (n=113) @
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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1.4 Lapse diabeediga seotud tervislik taust

Joonis 18. Mitu korda viibis laps viimase 12 kuu jooksul haiglaravil diabeedi tottu (véljaarvatud
pumbaravi alustamine)? (% diabeediga laste vanematest)

mitte Uhtegi korda 61.3% =t 68.9%

1 kord 19.9% et 26 7%

2 ja enam kordi 9.4% =t 14.5%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 19. Lapse viimane HbAIlc (3 kuu keskmine veresuhkur) vddrtus (% diabeediga laste
vanematest)

alla 6% | 0.8%e=2.8%
6-6,5% 9.1% === 14.2%
6,6-7,5% 27.7% =———a=—351%
7,6-8,5% 25.4% =t 32.7%
Ule 8,5% 19.3% =t 26%
ei oska telda 3%=e=6.4%
O‘I’/o 1 Ol% ZOI% 30I% 4OI% SOI% GOI% 70I% 8OI% 90I% 1 OE)%

Joonis 20. Lapse viimane HbAIc vddrtus lapse vanusegruppide kaupa (% diabeediga laste
vanematest)

kuni 7,5% 60.8% m—— 79.7%
0-6
tle 7,5% 20.3% e 39 2%
kuni 7,5% 44.2% s 55 8%
7-12
tle 7,5% 44.2% s 55 8%
kuni 7,5% 23.2% e 36%
13-22
tle 7,5% 4% e 76 8%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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Joonis 21. Lapse HbAIc vdadrtus, millega lapsevanem rahul oleks (% diabeediga laste

vanematest)

alla 6%
6-6,5%
6,6-7,5%
7,6-8,5%
.

ule 8,5%

ei oska 6elda

2.1% =8=5%

4.2% =—a=—8%

8.6% === 13 6%

47 7% meemm 55 8%

24.9% el 32 1%

0%

10%

20% 30% 40% 50%

60%

70% 80% 90% 100%

Joonis 22. Mitu korda viimase kuu aja jooksul vajas laps madala veresuhkru tottu korvalist abi
lapsevanemalt voi kelleltki teiselt (% diabeediga laste vanematest)

Igapéevaselt

Mbdned korrad nadalas
Kord n&dalas

Harvem kui kord n&dalas
Mitte kordagi

Ei oska 6elda

37.3% e 45 2%

29.4% g 36.9%
8.3% === 13.3%
7.5% === 12.3%
4% == T7.7%
e
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%  100%

Joonis 23. Viimase kuu aja jooksul madala veresuhkru tottu korvalise abi vajamine lapse
vanusegruppide kaupa (% laosevanematest)

Igapaevaselt

Mdned korrad nadalas
Kord nadalas

Harvem kui kord nadalas
Mitte kordagi

Ei oska 6elda

Igapaevaselt

Moned korrad nadalas
Kord nadalas

Harvem kui kord nadalas
Mitte kordagi

Ei oska 6elda

Igapaevaselt

Moned korrad nadalas
Kord nadalas

Harvem kui kord nadalas
Mitte kordagi

Ei oska 6elda

16.4% e 33 9%

10.4% @8 %

2.8%

39.7% e 51%

32.3% e 43 3%

5.6% === 12%

——T7.8%

2.4% === T7.1%

7-12

15.3% =t 26.4%
24 6% m——gmn 37 2%
13.9% = 24 6%
16.1% =g 27 4%

6% @ 14.2%

13-22

0%

10% 20% 30% 40% 50%

60% 70% 80% 90% 100%
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Joonis 24. Viimase kuu aja jooksul madala veresuhkru téttu
HbA1c vadrtuse kaupa (% diabeediga laste vanematest)

Igapaevaselt

Médned korrad n&dalas
Kord n&dalas

Harvem kui kord n&dalas
Mitte kordagi

Ei oska 6elda

Igapaevaselt

Mbdned korrad nadalas
Kord n&dalas

Harvem kui kord nadalas
Mitte kordagi

Ei oska 6elda

korvalise abi vajamine, lapse

48.2% ==———t—60.3%

26.4% w37 7%

3.1% ==—=28.8%

2.7% === 8%

2.2% ===T72%

25.8% = 36.1%

30.1% e 40.8%

10.7% ==t 18.6%

9.7% =l 17 3%

4.5% === 10.3%

T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

T
70%

T
80%

T T
90% 100%

kuni 7,5%

ule 7,5%

Joonis 25. Kui sageli laps tunneb dra, et tema veresuhkur langeb liiga madalale? (% diabeediga

laste vanematest)

Mitte kunagi 7.8% == 12.6%
Harva 9.4% = 14.5%
M&nikord 27 4% =t 34.8%
paeval
Sageli 37 1% et 44.9%
Alati 4.7% =e=28.7%
Ei oska 6elda L
Mitte kunagi 53.6% et 61.5%
Harva 18% == 24.5%
Monikord 8% =e==12.9%
oosel
Sageli 6.5% —o=—11%
Alati 1%#=3.2%
Ei oska 6elda 0.4% ®=2.1%

T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

T
70%

T
80%

T
90%

T
100%
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Joonis 26. Laps ei tunne mitte kunagi, kui veresuhkur langeb liiga madalale, lapse
vanusegruppide kaupa (% diabeediga laste vanematest)

0-6 20 .4% m—— 4O 3%

7-12 4.2% =t 9 9% paeval

13-22 0.6% =o===4.8%

0-6 70.1% = 86.7%
7-12 67% ————t—77.2% dosel
13-22 20.7% = 32 8%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 27. Laps ei tunne mitte kunagi veresuhkru langemist liiga madalale, lapse HbAI1c
vddrtuse kaupa (% diabeediga laste vanematest)

kuni 7,5% 7.4% e 15%
paeval
tle 7,5% 6.8% =t 13.5%
kuni 7,5% 60.9% =t 72.3%
oosel
tle 7,5% 43.8% e 55%

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 28. Laps ei tunne mitte kunagi veresuhkru liiga madalale langemist, diabeediga elatud
aastate kaupa (% diabeediga laste vanematest)

kuni 2 aastat 16% =g 28.6%
3-7 aastat 4.5% == 10.7% paeval

8 aastat ja kauem | 0.8%=e=——638%

kuni 2 aastat 67 % =—————t—— 80.3%
3-7 aastat 50.1% e 61.9% dosel
8 aastat ja kauem 33.6% e 49.8%

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 350% 60% 70% 80% 90% 100%
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Joonis 29. Viimase kuu jooksul lapse lildine tervislik seisund, arvestades koiki tema
terviseprobleeme (% diabeediga laste vanematest)

Tervis on véga halb1 [0.1%e1.3%
0.4% & 2.1%

2.3% == 5.3%
6.5% === 11%

10.7% === 16.1%

2

3

4

5

6 13.3% ——a— 19.3%
7 19.3% =t 26%
8 15.2% mtmmm 21.4%

9 8.3% —e— 13.3%

0

Tervis on véga heat 47% —e—8.7%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Diabeediga laste vanemate keskmine hinnang lapse uldisele tervislikule seisundile
viimase kuu jooksul, arvestades koiki tema terviseprobleeme, oli 6,6-6,9.

Joonis 30. Keskmine hinnang lapse lildisele tervislikule seisundile viimase kuu jooksul, lapse
HbAI1c vadrtuse kaupa

kuni 7,5% 6.9=—e=—73

tle 7,5% 6.1 =—e=6.6

0.0 25 5.0 7.5 10.0
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1.5 Diabeediravi: ravi votted ja ravi korraldamine

1.5.1 Madala veresuhkru valtimine

Joonis 31. Kui sageli viimase 6 kuu jooksul on madala veresuhkru taseme vdltimiseks teinud
jargnevat (% diabeediga laste vanematest)

Mitte kordagi v8i harva
~_ Ménikord
Sageli v&i vaga sageli
Ei oska celda

Mitte kordagi vbi harva
Mé&nikord

Sageli voi vaga sageli
Ei oska celda

Mitte kordagi v&i harva
Ménikord

Sageli vdi vaga sageli
Ei oska oelda

Mitte kordagi voi harva
Ménikord

Sageli v&i vaga sageli
Ei oska celda

Mitte kordagi véi harva
Ménikord

Sageli v6i vaga sageli
Ei oska telda

Mitte kordagi voi harva
Maénikord

Sageli vGi vaga sageli
Ei oska oelda

Mitte kordagi véi harva
Ménikord

Sageli v&i vaga sageli
Ei oska celda

Mitte kordagi véi harva
Ménikord

Sageli vdi vaga sageli
Ei oska 6elda

7.8% == 12.6%
5% &= 9%

1%® 3.2%

78.3% =e=84.5%

7.8% == 12.6%

D.1%®1.3%

28.8% == 36.3%

53.3% == 61.2%

1%® 3.2%

15.8% =e= 22 1%
25.4% == 32.7%

46.6% == 54.6%

3.5% *7%

26% == 33.3%
19.1% =e=25.7%
39.3% =—a= 47 3%

4.5% @ 8.4%
11.2% == 16.8%

1.6%®4.3%

74% =a= 80.7%

12.3% === 18%
10.1% == 15.5%

P.2%® 1.7%

68.2% == 75.4%

6% 10.4%

27.7% == 351%
26% == 33.3%
27.7% == 35.1%

11.5% =e=17.1%

28.5% =e=36%

49.8% = 57.8%

0% 10%20%30%40%50%60%70%80%90%4 00%

Kontrollisin korduvalt lapse
veresuhkrut, kui ta plaanis valja minna

Lubasin lapsel enne magamaminekut sila
veresuhkru toéstmiseks

Muutsin lapse insuliiniannust, kui
veresuhkur oli liiga madal

Hoidsin lapse veresuhkru kérgemal, kui
ta pidi Uksi jaama

Andsin lapsele kohe midagi sla, kui ta
tundis esimesi madala veresuhkru marke

Valtisin lapse tksi jatmist, kui
arvasin, et veresuhkru tase véib
madalale langeda

Jatsime ara lapse treeningud ja
harjutused, kui arvasin, et tal on
veresuhkur madal v&i v8ib treeningu
aial liima madalaks minna

Jatsin lapse veresuhkru taseme veidi
kérgemaks, et valtida veresuhkru liiga
madalale langemist
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Joonis 32. Viimase 6 kuu jooksul madala veresuhkru viltimiseks sageli voi viga sageli tehtud
tegevused (% diabeediga laste vanematest)

Kontrollisin korduvalt lapse veresuhkrut, kui ta

N I . 78.3% ==a=84.5%
plaanis valja minna

Andsin lapsele kohe midagi stia, kui ta tundis

. N " T74% === 30.7%
esimesi madala veresuhkru marke

Valtisin lapse Uksi jatmist, kui arvasin, et

at 68.2% —e— 75.4%
veresuhkru tase v8ib madalale langeda 0 °

Lubasin lapsel enne magamaminekut stiia veresuhkru

S ! 53.3% =—e=— 61.2%
tdstmiseks

Jatsin lapse veresuhkru taseme veidi kdrgemaks,

A - X 49.8% —e— 57.8%
et valtida veresuhkru liiga madalale langemist ° 0
Muutsin lapse insuliiniannust, kui veresuhkur oli 66% 54.6%
liiga madal
Hoidsin lapse veresuhkru kdrgemal, kui ta pidi 30.5% a7 3%

Uksi jaédma

Jatsime ara lapse treeningud ja harjutused, kui
arvasin, et tal on veresuhkur madal voi voib 27.7% == 35.1%
treeningu ajal liga madalaks minna

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 33. Viimase kuue kuu jooksul madala veresuhkru viltimiseks sageli voi viga sageli
tehtud tegevused, lapse vanusegruppide kaupa (% diabeediga laste vanematest)

0-6 742%

89.7%

Valtisin lapse Uksi jatmist, kui
7-12 70.7% ——e——180.4% arvasin, et veresuhkru tase voib
madalale langeda

13-22 54.1% et 67.5%
0-6 50.7% = 70.6 %
7-12 51 9% et 63.2% Muutsin lapse insuliiniannust, kui
' ' veresuhkur oli liga madal
13-22 29.3% el 42 4%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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Joonis 34. Viimase kuue kuu jooksul madala veresuhkru viltimiseks sageli voi viga sageli
tehtud tegevused lapse HbA1c vadrtuse kaupa (% diabeediga laste vanematest)

kuni 7,5%

tle 7,5%

T7.7% et 86.9%

57.5% ==——t=— 68.3%

Valtisin lapse Uksi jatmist, kui
arvasin, et veresuhkru tase voib
madalale langeda

kuni 7,5%

tle 7,5%

56.9% @@ 68.6%

35.5% @ 46.5%

Muutsin lapse insuliiniannust, kui
veresuhkur oli liiga madal

0%

10% 20%

1.5.2 Korge veresuhkru valtimine
Joonis 35. Korge veresuhkru hirmu tottu viimase 6 kuu jooksul tehtud tegevused (% diabeediga

laste vanematest)

Mitte kordagi v&i harva
Mdnikord

Sageli v&i vaga sageli
Ei oska telda

Mitte kordagi v&i harva
Ménikord

Sageli voi vaga sageli
Ei oska 6elda

Mitte kordagi v&i harva
Mdnikord

Sageli v&i vaga sageli
Ei oska telda

Mitte kordagi v&i harva
Mdnikord

Sageli v&i vaga sageli
Ei oska Gelda

Mitte kordagi v&i harva
Ménikord

Sageli voi vaga sageli
Ei oska telda

Mitte kordagi v&i harva
Ménikord

Sageli v&i vaga sageli
Ei oska telda

12.5% == 18.3%
16.1% =8=22.4%
61.6% =8=69.2%
0.1%® 1.3%

41.6% =—e= 49.6%
28% == 35.4%
17.1% == 23.6%
1.6% & 4.3%

6.2% == 10.7%
18.2% =o=24.8%
66.4% == 73.7%
0.1%® 1.3%

24.9% =e=32.1%
24.3% =e=31.5%
36.8% == 44.6%
2.1% 5%

16.1% =8= 22 4%
20.7% =o= 27 6%
53% == 60.9%

10.7% =e= 16.1%
27.1% == 34.5%
51.2% == 59.2%
0.4%®2.1%

T
0% 10%20% 30% 40% 50%60% 70% 80% 90%100%

30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Suurendasin lapse insuliini kogust
kohe, kui veresuhkur oli liiga kdrge

Eelistasin hoida lapse veresuhkru
madalamal selle asemel, et riskida
kdrge veresuhkruga

Muutsin lapse toiduvalikut kérge
veresuhkru téttu

Valtisime olukordi vai tegevusi, mis
vdivad lapsel tekitada stressi voi
tdsta veresuhkrut

Likkasin lapse sddgikorra edasi, sest
planeeritud sddgikorra ajal oli
veresuhkur liiga kdrge

Kasutasin lapse fuusilist aktiivsust
veresuhkru alandamiseks
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Joonis 36. Viimase kuue kuu jooksul kérge veresuhkru hirmu tottu sageli voi vaga sageli tehtud
tegevused (% diabeediga laste vanematest)

Muutsin lapse toiduvalikut kdrge veresuhkru téttu 66.4% == 73.7%

Suurendasin lapse insuliini kogust kohe, kui

s L 61.6% === 69.2%
veresuhkur oli liiga kérge

Likkasin lapse s6ogikorra edasi, sest planeeritud

s - . . . ~ 53% === 60.9%
soéogikorra ajal oli veresuhkur liiga kdrge

Kasutasin lapse fuusilist aktiivsust veresuhkru

. 51.2% === 59 2%
alandamiseks

Valtisime olukordi vdi tegevusi, mis vdivad

! A Do 36.8% =t 44.6%
lapsel tekitada stressi voi tdsta veresuhkrut i °

Eelistasin hoida lapse veresuhkru madalamal selle

resunkr 17.19% —em 23.6%
asemel, et riskida kdrge veresuhkruga 0 °

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 37. Viimase kuue kuu jooksul lapse korge veresuhkru hirmu téttu sageli voi viga sageli
tehtud tegevused, lapse vanusegruppide kaupa (% diabeediga laste vanematest)

0-6 66.1% e 83 6%
7.12 65.1% 7515% Suurendasin lapse insuliini kogust kohe, kui
veresuhkur oli liiga kdrge
13-22 46.5% et 60.2%
0-6 52.6% = 72.3%
712 a7 ot ks 8% Kasutasin lapse fuusilist aktiivsust veresuhkru
) ) alandamiseks
13-22 33.3% et 46.7%
0-6 43.4% et 63.7%
7.12 38.5% 50.4% Likkasin lapse sdogikorra edasi, sest planeeritud
) ) soogikorra ajal oli veresuhkur liiga kérge
13-22 41.5% e 55 2%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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Joonis 38. Viimase kuue kuu jooksul lapse korge veresuhkru hirmu téttu sageli voi viga sageli
tehtud tegevused lapse diabeediravi kulude katmisega majandusliku toimetuleku kaupa (%
diabeediga laste vanematest)

Ei tule toime voi tuleme
ots-otsaga kokku

Tuleme hasti toime

Ei tule toime voi tuleme
ots-otsaga kokku

58.3% =——t=67.9%

34.7% =t 50.2%

42 2% =52 1%

20.3% g 34.2%

Tuleme hasti toime

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Lukkasin lapse séégikorra
edasi, sest planeeritud
soéogikorra ajal oli
veresuhkur liiga kérge

Valtisime olukordi voi
tegevusi, mis véivad lapsel
tekitada stressi voi tOsta
veresuhkrut

1.5.3 Diabeediravi ulesannete jaotus ja koormuse jagamine

1.5.3.1 Ravi jalgimine

Joonis 39. Diabeediravi jdlgimise tlesannete jaotus (% diabeediga laste vanematest)

vanem(ad)

vanem ja laps vordselt

vanem peab meeles, aga laps taidab
laps ise

meie lapse ravis seda tegevust ei ole

vanem(ad)

vanem ja laps vordselt

vanem peab meeles, aga laps taidab
laps ise

meie lapse ravis seda tegevust ei ole

vanem(ad)

vanem ja laps vordselt

vanem peab meeles, aga laps taidab
laps ise

meie lapse ravis seda tegevust ei ole

vanem(ad)

vanem ja laps vordselt

vanem peab meeles, aga laps taidab
laps ise

meie lapse ravis seda tegevust ei ole

44.5% == 52.6%
23.5% =e=30.6%
10.4% =e=15.8%
7.8% =o=12.6%
1% @ 3.2%

20.7% == 27.6%
40.5% == 48.5%
13.3% == 19.3%
B.7% #=7.4%
8%=8=12.9%

21% == 27 9%
33.1% =—e=40.8%
24.3% == 31.5%
8.8% =o=13.9%

47 4% === 55.5%
28.2% =—o=35.7%
6.2% == 10.7%
6.5% === 11%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%100%

Insuliinidoosi arvutamine

Sensori naidu jalgimine

Veresuhkru kontrollimine

Susivesikute arvutamine
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Joonis 40. Diabeediravi jalgimise llesandeid peab meeles ja tdidab ainult lapsevanem, lapse
vanusegruppide kaupa (% diabeediga laste vanematest)

Susivesikute arvutamine
Insuliinidoosi arvutamine

Sensori naidu jalgimine
Veresuhkru kontrollimine

Susivesikute arvutamine
Insuliinidoosi arvutamine

Sensori naidu jalgimine
Veresuhkru kontrollimine

Susivesikute arvutamine
Insuliinidoosi arvutamine

Sensori naidu jalgimine
Veresuhkru kontrollimine

Susivesikute arvutamine
Insuliinidoosi arvutamine

Sensori naidu jalgimine
Veresuhkru kontrollimine

Susivesikute arvutamine
Insuliinidoosi arvutamine

Sensori naidu jalgimine
Veresuhkru kontrollimine

Susivesikute arvutamine
Insuliinidoosi arvutamine

Sensori naidu jalgimine
Veresuhkru kontrollimine

72.4% e 89 6%

79.6% e 91.9%

74.3% =g 88 3%

19.5% w—— 35 7 %

26.7% e 43 8%

40.7% m—— e 55 4%
36.8% m——g—515%
8.4% e 18 9%

6.2% ==t 152%

10.3% =g 27 8%
8.3% e 20 1%
4% e 14 4%

0.9% == 73%

1.7 % =l 13.4%
4.7 % e 19 Q%
L]

0.5% = 10.5%

T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

T
90%

T
100%

10-12

13-15

16-22
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1.5.3.2 Ravi protseduurid
Joonis 41. Diabeediravi protseduuriliste llesannete jaotus (% diabeediga laste vanematest)

vanem(ad)

vanem ja laps vordselt

vanem peab meeles, aga laps taidab
laps ise

meie lapse ravis seda tegevust ei ole

vanem(ad)

vanem ja laps vordselt

vanem peab meeles, aga laps taidab
laps ise

meie lapse ravis seda tegevust ei ole

vanem(ad)

vanem ja laps vordselt

vanem peab meeles, aga laps taidab
laps ise

meie lapse ravis seda tegevust ei ole

vanem(ad)

vanem ja laps vordselt

vanem peab meeles, aga laps taidab
laps ise

meie lapse ravis seda tegevust ei ole

vanem(ad)

vanem ja laps vordselt

vanem peab meeles, aga laps taidab
laps ise

meie lapse ravis seda tegevust ei ole

vanem(ad)

vanem ja laps vordselt

vanem peab meeles, aga laps taidab
laps ise

meie lapse ravis seda tegevust ei ole

4.2% *8%
1.6%®4.3%
0.8%®2.8%
7.8% == 12.6%

76.8% =e=83.2%

20.1% =e= 26.9%
17.9% =e= 24 4%
8.3% o= 13.2%
12.8% == 18.6%

26.2% =e=33.5%

16% == 22.3%
7.2% === 11.9%
8.5% == 13.5%
1.8% & 4.6%

54% =—e= 61.9%

23.4% == 30.5%
24.5% == 31.7%

6.7% = 11.3%
0.1%e 1.3%

32.4% =—a= 40.1%

9.9% o= 15.1%
5.2% = 9.3%
5.2% = 9.3%

1.8% & 4.6%

67.1% == T74.4%

6%e=10.3%
4.5% = 8.4%
5.7% == 10%
11.7% == 17.3%

60.2% == 67.9%

0% 10%20%30%40%50%60%70%80%90%I00%

Sensori vahetamine

Sensori kalibreerimine

Né&elte ja lantsettide
vahetamine

Insuliini annustamine

Suste- v&i kanulikohtade
muutmine ja jalgimine

Kaniili vahetamine
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Joonis 42.Diabeediravi protseduure peab meeles ja tdidab ainult lapsevanem, lapse

kaupa (% diabeediga laste vanematest)

Sensori vahetamine
Siste- voi kantilikohtade
muutmine ja jalgimine
Kanuli vahetamine
N&elte ja lantsettide
vahetamine

Sensori kalibreerimine

Insuliini annustamine

Sensori vahetamine
Siste- vdi kanuilikohtade
muutmine ja jalgimine
Kanuli vahetamine
N&elte ja lantsettide
vahetamine

Sensori kalibreerimine

Insuliini annustamine

Sensori vahetamine
Suste- vdi kanuulikohtade
muutmine ja jalgimine
Kanudli vahetamine
Néelte ja lantsettide
vahetamine

Sensori kalibreerimine

Insuliini annustamine

vanuse

89.7% mmmt= 98.7%

89.7% =t 98.7%

76.3% s 91 1%

78.4% e 92 5%

88.8% =—a= 94.9%
80.2% === 88.5%
69.6% @ 79.5%
58.7% =t 69.6%
21.6% g 31.6%

18.9% === 28.6%

48.2% e 61.8%

30.9% m——— 44.1%

27 7% s 40.7%

23.8% g 36.3%

6% = 14.2%

2.2% === 8 1%

13-22

0% 10% 20% 30% 40% 9S0% 60% 70% 80% 90% 100%

1.5.3.3 Diabeeditoimingute koormuse jagamine

Joonis 43. Kas saab kellegagi lapse diabeeditoimingute koormust jagada, et ise puhata (%
diabeediga laste vanematest)

Ei 52.8% =t 60.8%

Jah, aga mitte piisavalt 32.7% =t 40 4%

Jah, piisavalt 4.2% ——8%
Ei oska telda | 04%e2%
T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%  100%
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Joonis 44. Pohjused, miks ei saa lapse diabeeditoimingute koormust jagada (% diabeediga
laste vanematest, kes ei saa koormust jagada)

Teised ei oska vajalikke

o e 71.6% et 80.6%
toiminguid teha

53.1% e 63.6%

Teised kardavad vastutust

Mul ei ole kedagi, kellega
neid jagada

37.9% e 48 4%

Ma ei usalda lapse
diabeeditoimingute tegemist
teistele

20.3% =t 29 5%

8.3% == 15.1%

Muu pdhjus

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%  100%

Lisaks eelnevale nimekirjale toodi pohjusena, miks ei saa lapse diabeedikoormust
jagada, erinevaid olukordi, mil laps ei usalda diabeeditoiminguid teistele
inimestele ning samuti asjaolu, et teise lapsevanema toograafik voi tervislikud

mured ei voimalda lapse diabeeditoimingute koormust enda kanda votta.

1.5.4 Hinnang lapse diabeediravi korraldusele

Joonis 45 Mil madral...? (% diabeediga laste vanematest)

Uldse mitte%
3
4
5
6
7
8
9

Véaga suurel maaral10
Ei oska oelda

Uldse mitte1

OO~NOOTRWN

Véaga suurel maaral10
Ei oska 6elda

Uldse mitte1

OO~NOOTRWN

Véaga suurel maaral10
Ei oska 6elda

0.4%®2%
0.4%®2%
1.8% #=4.6%
4.7% === 8.7%
11.7% =o= 17.3%
5.7% == 10%
12.2% == 18%
13.8% == 19.8%
8.3% =e=13.2%
19% == 25.7%
1.8% #=4.6%

o
0.8% ®2.8%
1.4% = 3.9%
3.7% = 7.4%
8.8% == 13.9%
5.2% == 9.3%
15.5% =o=21.7%
20.7% =—a==27.5%
8.5% == 13.5%
16% =o=22.3%
0.4%®2%

0.2%®1.7%
1.8% #=4.6%
3.5% e=7%
3%-#=6.3%
11.4% == 17%
8.5% == 13.5%
13.3% =—o= 19.2%
15.7% =o=22%
7.8% == 12.6%
10.9% =e=16.4%

3%#=6.3%
T T

T T T T T T

T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

T T
90% 100%

... saate lapse tervise
seisundit mdjutada lapse
fUusilise aktiivsuse ja
toiduvaliku kaudu

... aitab praegune diabeedi
raviviis lapse seisundit
kontrolli all hoida

... sobib praegune lapse
diabeediravi pere eluritmiga
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Joonis 46. Diabeediga laste vanemate keskmine hinnang skaalal 1-10, mil mddral...

... aitab praegune diabeedi
raviviis lapse seisundit
kontrolli all hoida

... saate lapse tervise
seisundit m&jutada lapse
fuusilise aktiivsuse ja
toiduvaliku kaudu

... sobib praegune lapse
diabeediravi pere elurutmiga

7.3=e=76

7.1 =—a=T75

6.7=8=71

2.5

5.0

7.5

T
10.0

Joonis 47. Diabeediga laste vanemate keskmine hinnang, mil mddral aitab praegune diabeedi
raviviis lapse seisundit kontrolli all hoida, lapse HbA1c védrtuse kaupa

kuni 7,5%

tle 7,5%

7.7 3.1

6.7 g 7 2

2.5

5.0

7.5

10.0

1.5.5 Diabeediga laste vanemate teadmised diabeedi ravist
Joonis 48. Diabeediga laste vanemate hinnang oma teadmistele diabeedi ravist (% diabeediga

laste vanematest)

Teadmised puuduvad1 | 02%e17%

2 | 01%e13%
3 1.6% o= 4.3%
4 5% ===9%
5 9.3% == 14.5%
6 10.9% =—a= 16.4%
7 18.7% =t 25.4%
8 20.4% =t 27.2%
9 10.4% === 15.8%
Teadmised on véaga head10 2.8% -=6%
Ei oska hinnata 1.4% -==3.9%
O‘I’/o 10I% 20I% 30I%

T
40%

T T T T
50% 60% 70% 80%

T
90%

T
100%

Diabeediga laste vanemate keskmine hinnang oma teadmistele diabeedi ravist on

6,7-7.
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Joonis 49. Diabeediga laste vanemate keskmine hinnang diabeedi ravi teadmistele, lapse
viimase HbA1c vadrtuse kaupa

kuni 7,5% 7175

ule 7,5% 6.5=—=6.9

0.0 2.5 5.0 7.5 10.0

1.5.6 Hinnang lapse diabeedi raviarstile

Joonis 50. Lapsevanemad, kes on pigem néus voi tdielikult ndus jdrgnevate vdidetega oma
lapse diabeedi raviarsti kohta (% diabeediga laste vanematest)

Ta moistab minu seisukohti

. . 90% =—e= 94 3%
seoses lapse diabeediga

Ta annab mulle enesekindlust
lapse diabeedi kontrolli all 90% =—e= 94.3%
hoidmiseks

Ta julgustab mind kiisima

. ? . . 87.4% —e= 92.2%
kusimusi seoses diabeediga

Ta kuulab ara minu métted

. Lo - 86.8% =—a== 91.7%
enne ravieesmarkide seadmist

Ta annab meile valikuid

. . N 79.9% == 85 9%
diabeedi raviks

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

1.6 Ravitarvikud ja nende kasutamine

1.6.1 Insuliini manustamine
Joonis 51. Kas laps on pumba- voi siisteravil (% diabeediga laste vanematest)

Pumbaravil 81.4% et 87.2%

Susteravil 14.4% == 20.4%

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

34



Joonis 52. Mitme pdeva jdrel vahetavad kanliiili (% diabeediga laste vanematest, kelle laps on
pumbaravil)

2 4.7% —e—9.1%
3 54.6% e 63 2%
4 19.3% mmtmmm 26.6%
5 5.3% === 9.9%
6 ja enam 3% == 6.7%
O:’/o 10I% 20I% 30I% 40l% 5OI% GOI% 70I% SOI% QOI% 106%

Joonis 53. Mitme pdeva jarel vahetavad reservuaari (% diabeediga laste vanematest, kelle laps
on pumbaravil)

2-3 20% =t 27 3%
4-5 27 2% =——a—— 35 2%
6-7 29.8% e 38%
8 ja enam 9.2% =t 14.8%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 54. Mitu pen'i ndela kulub tavaliselt nddalas (% diabeediga laste vanematest, kelle laps
on ststeravil)

3-20 17 9% e 34, 7%
21-35 23.9% m——— 41 8%
36 ja enam 33.2% m———— 52 1%
O‘I’/o 10I% 20I% 3OI% 40I% SOI% 60I% 70I% 80I% QOI% 106%
1.6.2 Veresuhkru kontrollimine
Joonis 55. Kuidas maéodavad lapse veresuhkrut (% diabeediga laste vanematest)
Sensoriga 84.6% —e—89.9%
Testribadega glukomeetriga 85.5% =—e== 90.7%
O‘I’/o 1OI% 2OI% 30I% 40I% 50I% 60I% 70I% 80I% QOI% 106%
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Joonis 56. Veresuhkru modtmine sensoriga, lapse vanusegruppide kaupa (% diabeediga laste
vanematest, kelle laps kasutab sensorit)

0-6 85.1% =t 96.5%
7-12 90.1% === 95.9% Sensoriga
13-22 69.9% s 81.6%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 57. Millist sensorit laps kasutab (% diabeediga laste vanematest, kelle laps kasutab
sensorit)

i 83.1% et 89%
Medtronic

Libre 9.2% =t 14 7%

Dexcom | 06%e=28%

Muu mark | 02%e=1.9%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 58. Mitme pdeva jdrel tavaliselt vahetab sensorit (% diabeediga laste vanematest, kelle
laps kasutab sensorit)

3-6 54.4% et 62.8%
7-10 23.1% et 30.6%
11 ja enam 11.9% et 18%
T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 59. Mitu gliikomeetri testriba tavaliselt kulub d6opdevas (% diabeediga laste vanematest,
kelle laps kasutab gliikomeetrit)

1-5 58.5% e 66.7%
6-10 27 2% = 35.1%
11 ja enam 4.5% =—e==18.7%
T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Glukomeetri kasutajatel kulub tavaliselt Uhes 00pdevas keskmiselt 6-7 testriba.
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Joonis 60. Sensori kasutamise pohjal keskmine gliikomeetri testribade kulu lihes 60pdevas

kasutab sensorit | 52 6.7

ei kasuta sensorit 76 10.6

5 6 7 8 9 10

Joonis 61. Mitme torke jdrel tavaliselt vahetab lantsetti (% diabeediga laste vanematest, kelle
laps kasutab gliikomeetrit)

0-5 67.6% == 75.3%
6-10 16.9% ——s=—— 23.8%
11 ja enam 6.2% === 10.9%
O‘I’/o 10I% 20l% 3OI% 40I% SOI% GOI% 70I% BC;% 9OI% 106%

Joonis 62. Kui sageli viimasel nadalal 6dsiti, magamise ajal, kontrollis lapse veresuhkrut (%
diabeediga laste vanematest)

Igal 66sel 56.1% =t 63.9%

Monel 6osel 27% == 34 4%

Ei kontrollinud kordagi

- ~ 6.5% == 11%
viimasel nadalal

Ei oska delda |0.4%e=2%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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Joonis 63. Viimasel nddalal 00siti, magamise ajal, lapse veresuhkru kontrollimine, lapse
vanusegruppide kaupa (% diabeediga laste vanematest)

Igal 66sel

Monel 66sel

Ei kontrollinud kordagi
viimasel nadalal

Ei oska 6elda

Igal 66sel

Monel 66sel

Ei kontrollinud kordagi
viimasel nadalal

Ei oska 6elda

Igal 66sel

Monel 66sel

Ei kontrollinud kordagi
viimasel nadalal

Ei oska 6elda

72.1% e 88 2%

10.3% e 25 8%

0.4% =@ 8%

0-6

63.5% g7 4%

23.8% g 34 1%

1.1% =o=4.8%

7-12

30.9% m—— 44 1%

33.3% e 46.7%

15.4% e 264 %

1.1% === 5.9%

13-22

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% S0% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 64. Viimasel nddalal 00siti, magamise ajal, lapse veresuhkru kontrollimine, lapse
viimase HbA1c vddrtuse kaupa (% diabeediga laste vanematest)

Igal 66sel

Monel 66sel

Ei kontrollinud kordagi
viimasel nadalal

Ei oska 6elda

Igal 66sel

Monel 66sel

Ei kontrollinud kordagi
viimasel nadalal

Ei oska 6elda

67.8% e 78 5%

17.9% =t 28%

2.2% =a==T72%

44.7% et 55 9%

31% = 41 7%

8.7% === 16%

0.7% #=3.9%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

kuni 7,5%

ule 7,5%
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1.6.3 Ketoonimootja olemasolu ja kasutamine
Joonis 65. Kas on olemas ketoonimaotja (% diabeediga laste vanematest)

Jah 60.2% =t 67.9%

Ei 29.3% g 36.8%

Ei tea, mis asi on

s 1.8% =8=4.6%
ketoonimddtja

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 66. Kui on ketoonimadtja, siis kas on ka kasutanud (% diabeediga laste vanematest,
kellel on ketoonimdotja)

Jah 80.1% et 87.4%

Ei 12.6% et 19.9%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 67. Miks ei ole kasutanud ketoonimodtjat (% diabeediga laste vanematest, kellel on
ketoonimaodtja, kuid ei ole seda kasutanud)

Ei ole olnud vajadust
kasutada

36.4% 60.9%

Puuduvad testribad 26% 49.8%

Ei tea, mlllgl seda oleks 4% 5%
dige kasutada
Ei tea, kuidas tulemusi

> 5.5% = 2. 1%
télgendada

Muu pdhjus 2% e 15.2%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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1.6.4 Ravitarvikute probleemid

Joonis 68. Kui sageli on viimase 3 aasta jooksul olnud jédrgnevaid probleeme diabeediravi
vahenditega (% diabeediga laste vanematest)

Sageli v&i pidevalt on 8.3% o= 13,25

probleem
0 0 . . .
Vahel on olnud probleem 20,1% =e=25.9% Soovitud tarvikut pole Eestis
Uks kord oli probleem 12.2% =e=18% maagil
Ei ole olnud probleemi 47.3% —e—55.3%

Sageli v&i pidevalt on | ., o -0

probleem
Vahel on olnud probleem P% T Y4 Vajaliku tarviku ostmiseks ei
Uks kord oli probleem | 7.5%=s=12.3% ole raha
Ei ole olnud probleemi 39.5% =—e=—47.4%

Sageli v&i pidevalt on
probleem
Vahel on olnud probleem 9.6% =e=14.8%

1%e1.3%

. Ei oska tarvikut kasutada
Uks kord oli probleem | 6.5%=e=11%

Ei ole olnud probleemi 75.9% —e—82.4%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 69. Viimase kolme aasta jooksul probleemi esinemine, et vajaliku tarviku ostmiseks ei
ole raha, lapse diabeediravi kulude katmisega toimetuleku kaupa (% diabeediga laste
vanematest)

Sageli v&i pidevalton |, ., o o 10

probleem
Vahel on olnud probleem 50.4% === 60.2% ) ) .
Ei tule toime v&i tuleme
- ots-otsaga kokku
Uks kord oli probleem 8%=e=14.2% 9
Ei ole olnud probleemi 24.3% ——e=—133.3%

Sageli v&i pidevalt on
probleem

Vahel on olnud probleem 11.6% ——e=——23.4%

Tuleme hasti toime
Uks kord oli probleem | 3.7% —s—11.9%

Ei ole olnud probleemi 69.3% ———a—82.7%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

1.6.5 Kulud ravitarvikutele
Diabeediga laste vanemate hulgas Uhe tavaparase kalendrikuu kulu lapse diabeedi
ravitarvikutele on keskmiselt 137-155 eurot.
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Joonis 70. Tavapdrased the kalendrikuu kulud lapse diabeedi ravitarvikutele (% diabeediga
laste vanematest)

kuni 100 eurot 21.9% et 28.9%
101-200 eurot 27.8% et 35 2%
201-600 eurot 4.7%—e—87%
Ei oska 6elda 33.2% =g 40.9%
O‘l’/o 1OI% 20l% 30I% 40I% 50I% GOI% 70I% 80I% 90I% 106%

1.6.6 Mobiilirakenduste voi arvutiprogrammide kasutamine

Joonis 71. Kas ja millisel otstarbel kasutab monda mobiilirakendust voi arvutiprogrammi
diabeediravi jalgimiseks voi korraldamiseks (% diabeediga laste vanematest)

Nightscout veresuhkru jalgimiseks 21.5% =——e=—=28.4%

Sensoriga uhilduv mobiilirakendus

e 8.8% == 13.9%
veresuhkru jalgimiseks

Susivesikute arvestamiseks 5.7% =e=10%
Diabeedipéeviku pidamiseks | 4.2%=e=8%

Muu 3% == 6.3%

Ei kasuta mobiilirakendusi ega

: 54 6% =t 62 5%
arvutiprogramme

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

1.6.7 Toetused ja majanduslik hakkamasaamine

Joonis 72. Kui lapsel on tuvastatud puue, siis milliseid puudega lastele ettendhtud toetuseid
ja teenuseid on saanud vai kasutanud viimase 12 kuu jooksul (% diabeediga laste vanematest,

41



kelle lapsel on hetkel kehtiv Sotsiaalkindlustusametisse esitatud avalduse alusel tuvastatud
puue)

Puudega lapse toetus 93.3% === 96.9%
Rehabilitatsiooniteenused 66.2% —e—T74%
Tootavale puudega lapse vanemale antav sdl9% a3 20t

Uks taiendav puhkepaev kuus

Uhistranspordiga ja muu transpordi 6.1 54 6%
kasutamisega seotud soodustus. ' '

Lapsehoiuteenus 24.8% =t 32.4%

Tugiisikuteenus 12.5% —=—18.7%

Muu puudega lapsele antav toetus voi ol 15.1%
teenus

KOVi makstav hooldajatoetus 7.3% =e=12.3%

Tasustamata lapsepuhkus alaealise

5.8% =a= 10.5%
puudega lapse vanemale

Alla 18-aastasele isikule maaratud

P 3.1% -==6.7%
puudega todealise inimese toetus

Ei ole kasutanud tUhtegi puude alusel

0.2% o 1.8%
antavat toetust ega teenust T

Oppetoetus | 0.1%e 1.4%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 73. Riigi ja kohaliku omavalitsuse rahalise toetuse suurus Uhes kalendrikuus lapse
diabeediga toimetulekuks (% diabeediga laste vanematest)

0 eurot 24.8% g 32%
1-100 eurot 5% =e==9%
101-200 eurot 51.7% e 59.6%
201-300 eurot 6.5% === 11%
301 ja enam eurot | 0.4% e=2%

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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Joonis 74. Kas riigi ja kohaliku omavalitsuse toetustest piisab lapse diabeediravi kulude
katmiseks (% diabeediga laste vanematest, kes saavad lapse diabeediga toimetulekuks toetust
riigilt ja/voi kohalikult omavalitsuselt)

Jah 32.9% =—t—42.1%
Ei 43.3% e 52.7%
Ei oska ¢elda 11.6% =——e=—18.3%
0:% 10I% 2OI% 30I% 4OI% 56% GOI% 76% SOI% 9(5% 106%

Joonis 75. Kuidas tulevad majanduslikult toime lapse diabeediravi kulude katmisel? (%
diabeediga laste vanematest)

Ei tule toime 1%=3.2%
Tuleme ots-otsaga kokku 59.6% =——a=—67.3%
Tuleme hasti toime 22.9% ——e=—29.9%
Ei oska telda 6.5% =e=11%

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40%  50% 60%  70% 80% 90%  100%

Diabeediga laste vanematest, kes ei tule Uldse toime, 4 vanemat markis, et pere
sissetulek on KOVi regulatsioonide jargi piisav toimetulekuks ning 2 lapsevanemat
ei olnud KOVist abi palunud.

1.7 Diabeedi juhtimine lasteaias voi koolis

1.7.1 Diabeediravi toimingutes lapse abistamine

Joonis 76. Kas laps kdib koolis voi lasteaias, -soimes voi -hoius (% diabeediga laste
vanematest)

Koolis (v.a eelkool) 74% —e—80.7%

Lasteaias, -sdimes vdi -hoius 16.3% =—a=—22.6%

Ei kai Uheski nimetatus | 2.1%-=5%

0% 10% 20% 30%  40% 50% 60%  70% 80% 90%  100%
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Joonis 77. Laps vajab koolis voi lasteaias abi jdrgnevate toimingutega (% diabeediga laste

vanematest)

Veresuhkru jalgimine

Insuliini manustamine

Toidus olevate susivesikute arvutamine

66.9% === 74.3%

42.7% =t 50.8%

65.7% =t 73.2%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 78. Laps vajab koolis voi lasteaias abi jargnevate toimingutega, laste vanusegruppide
kaupa (% diabeediga laste vanematest)

0-3
4-6
7-9
10-12
13-15
16-22

L J

L J
88% =t 97 2% o
Veresuhkru jalgimine
61% =t 74.8%

46% m—e 62 9%

24.5% e A7 2%

0-3
4-6
7-9
10-12
13-15
16-22

49.6% ———e——67.4% o )
P A A P Insuliini manustamine

X ‘o o
15.8% =t 30%

12% e 31 4%

0-3 .
*
7-9 93.6% = 99.7%
10-12
13-15

16-22

' gy Toidus olevate susivesikute arvutamine
N0 —— 0%

38.4% m——m— 55 3%

16% m———— 3G 8%

T T T T T T T T T T

T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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Joonis 79. Kes abistab last koolis voi lasteaias jdrgmiste toimingutega (% diabeediga laste
vanematest, kelle laps vajab koolis voi lasteaias abi nende toimingutega)

Opetaja

Kooli vdi lasteaia med 6de

Mina vdi méni teine pereliige

Med td6taja voi tugiisik valjastpoolt
lasteasutust

Muu isik

Opetaja

Kooli vdi lasteaia med 6de

Mina vdi méni teine pereliige

Med td6taja voi tugiisik valjastpoolt
lasteasutust

Muu isik

Opetaja

Kooli vdi lasteaia med &de

Mina vdi méni teine pereliige

Med td6taja voi tugiisik valjastpoolt

lasteasutust
Muu isik

22.3% === 30.9%

12.9% === 20.1%

44.1% == 53 8%

4.7% == 9.7%

0.8% =3.5%

23.3% =——t=—34.1%

6.1% =o= 13.1%

46.3% =t 58.2%

6.1% == 13.1%

0.5% ®=3.6%

4.1% == 8.9%

2.4% #=6.3%

80.1% =—e= 87.3%

2.4% #=6.3%

1.1% &= 4.1%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Veresuhkru
jalgimine

Insuliini
manustamine

Toidus olevate
sUsivesikute
arvutamine

Joonis 80. Kes abistab last lasteaias jargmiste toimingutega (% diabeediga laste vanematest,
kelle laps vajab lasteaias abi nende toimingutega)

Opetaja

Kooli vdi lasteaia med &de

Mina vdi mdni teine pereliige

Med tootaja voi tugiisik valjastpoolt
lasteasutust

Muu isik

Opetaja

Kooli vdi lasteaia med &de

Mina v6i mdni teine pereliige

Med td6taja voi tugiisik valjastpoolt
lasteasutust

Muu isik

Opetaja

Kooli vdi lasteaia med &de

Mina v6i mdni teine pereliige

Med td6taja vdi tugiisik valjastpoolt
lasteasutust

Muu isik

46.7% e 65%

18.5% =———t=——=347%

10.8% =——t—24.8%

0.3% &= 6.6%

51.5% =————t=——=069.7%

13.8% ==t 28.9%

11.2% =———0——255%

0.3% o==6.8%

10.8% =t 24 8%

60.6% =l 77 5%

7.2% === 19.6%

0.3% &= 6.6%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

. laps kaéib lasteaias

Veresuhkru
jalgimine

Insuliini
manustamine

Toidus olevate
susivesikute
arvutamine
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Joonis 81. Kes abistab last koolis jargmiste toimingutega (% diabeediga laste vanematest,
kelle laps vajab koolis abi nende toimingutega)

Opetaja

Kooli vdi lasteaia med &de

Mina vdi mdni teine pereliige

Med tootaja voi tugiisik valjastpoolt
lasteasutust

Muu isik

Opetaja

Kooli vdi lasteaia med 6de

Mina v6i méni teine pereliige

Med td6taja voi tugiisik valjastpoolt
lasteasutust

Muu isik

Opetaja

Kooli vdi lasteaia med dde

Mina v6i mdni teine pereliige

Med to6taja voi tugiisik valjastpoolt

lasteasutust
Muu isik

11.2% === 19.3%

18.1% === 27.6%

52.3% == 63.5%

1.5% #=5.6%

0.8% ®=4.1%

2.9% === 10.3%

10.6% =——t=—21.9%

67.4% =——a—= 80.9%
1.4% =o=—17.5%
02% o=4.7%
0.8% ®=4.2%
3.4% =o=8.8%
85.6% === 92.7%

0.1%®=2.6%

1.2% *=5%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

@ 1zps Kiib koolis

Veresuhkru
jalgimine

Insuliini
manustamine

Toidus olevate
susivesikute
arvutamine

Joonis 82. Kui keegi abistab last viljastpoolt lasteaeda voi kooli (sh lapsevanem ja pere), siis
kas seda tehakse telefoni teel voi kohapeal kdies (% diabeediga laste vanematest, kelle last
abistab keegi viljastpoolt kooli vai lasteaeda)

Nii telefoni teel kui ka koha peal
kaies
Telefoni teel

Koha peal kaies

Muul moel, tapsustage:

43.4% w53 2%

33.9% m—m— 43 5%

3.5% =8==7.9%

5.6% === 11%

T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

T
80%

T T
90%  100%
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Joonis 83. Mitu korda tavalise kooli- vai lasteaiapdeva jooksul on vaja helistada lapse
diabeediravi toimingutega seoses (% diabeediga laste vanematest, kelle last abistatakse
diabeediravi toimingutega telefoni teel)

0 korda 2% = 6.1%
1 kord 22.8% e 32.2%
2 korda 25.7% et 35.4%
3 korda 16.3% et 24 8%
4 korda 3.2% =e==T7.9%
5 ja enam korda 10.4% =——e=——17.7%

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 84. Mitu korda tavalise kooli- voi lasteaiapdeva jooksul kdib keegi kohapeal last
abistamas (% diabeediga laste vanematest, kelle lapse abistamiseks kdib keegi vdljastpoolt
kooli véi lasteaeda koha peal last abistamas)

0 korda 34.6% e 47 7%
1 kord 38.5% e 51.8%
2 korda 3.3% ——a=——9.8%
3 korda 2.7% et 8.8%
4 ja enam korda | 16%=e=——6.7%

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

1.7.2 Madala veresuhkru olukordade lahendamine

Joonis 85. Kas lapse koolis, lasteaias voi -hoius on esmaabivahendite seas olemas gliikagoon
(% diabeediga laste vanematest, kelle laps kdib koolis voi lasteaias)

Jah 21.1% et 28 1%
Ei 44.1% et 52.3%
Ei tea 19.4% et 26.2%

Ma ei tea, mis asi on
glukagoon

3.3% ==6.9%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

70% 80% 90% 100%
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Joonis 86. Kas lapse koolis, lasteaias voi -hoius on to6l inimene, kes oskab gliikagooni
manustada (% diabeediga laste vanematest, kelle lapse koolis, lasteaias voi -hoius on
esmaabivahendite hulgas olemas gliikagoon)

Jah

Ei

Ei oska 6elda

44 8Y) we—— 0 D %

8.8% e 20.3%

26.1% m—— e 41 5%

0%

10%

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

80% 90% 100%

Joonis 87. Kas lapse opetajad oskavad dra tunda veresuhkru langemist liiga madalale (%
diabeediga laste vanematest, kelle laps kdib koolis voi lasteaias)

Jah
Ei
Osad oskavad ja teised mitte

Ei oska 6elda

3.1% =e=6.5%

24.2% =——a=—315%

38.5% et 46.5%

21.9% g 29%

T T T T T T T T
0% 10%  20% 30%  40% 50% 60% 70%

Joonis 88. Hinnang lapse kooli- voi lasteaiapersonali teadlikkusele
olukordades tegutsemisele (% diabeediga laste vanematest, kelle laps kdib koolis voi lasteaias)

T T T
80% 90%  100%

diabeediga seotud

Teadmised puuduvad1
2
3
4
5
6
7
8
9
0

Teadmised on vaga head1

Ei oska hinnata

4.4% == 8 3%

8.6% === 13.6%

11.8% === 17.6%

9.6% =—e=—15%

15.7% =t 22 1%

9.1% === 14.3%

7.5% == 12.3%

3.1% =8=6.5%

0.2%®1.7%

0.4% ®=2.1%

8.6% === 13.6%

T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%  70%

Diabeediga laste vanemate keskmine hinnang lapse kooli- voi

T T T
80% 90% 100%

lasteaiapersonali

teadlikkusele diabeediga seotud olukordades tegutsemisele skaalal 1-10 on

vahemikus 4,3-4,7.
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1.7.3 Lapse toimetulek koolis voi lasteaias

Joonis 89. Lapsel on viimase 12 kuu jooksul koolis voi lasteaias esinenud jdargnevaid probleeme
(% diabeediga laste vanematest, kelle laps kdib koolis voi lasteaias)

Diabeet katkestab vabaaja tegevusi

IIma vanemateta ei saa ménda tegevust
teha

Diabeet takistab spordi tegemist

Laps ei saa diabeedi téttu votta osa
kooli/lasteaia Uritustest,
ekskursioonidest

Diabeet piirab sdpruskonda ja suhete
loomist

Laps habeneb oma terviseseisundit voi
selle ravi

Opetajad ei arvesta hindamisel ja
tagasiside andmisel lapse madala voi
kdrge veresuhkru tasemega

Teised lapsed narrivad diabeedi voi
selle ravi parast

Lapsel on takistatud ravitoiminguid voi
teda halvustatud nende parast

90.4% == 94.6%

89% == 93.6%

85.4% =—e= 90.6%

1% == T78.1%

69.7% === 76.9%

63.5% =—t=—T712%

58% == 65.9%

37.6% w45 6%

30.6% === 38.3%

0%

10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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Joonis 90. Viimase 12 kuu jooksul koolis voi lasteaias sageli voi viga sageli esinenud
probleemid (% diabeediga laste vanematest, kelle laps kdib koolis voi lasteaias)

IIma vanemateta ei saa ménda tegevust

40.3% —e— 48.4%
teha

Diabeet katkestab vabaaja tegevusi 31.5% ——e==39.2%

Opetajad ei arvesta hindamisel ja
tagasiside andmisel lapse madala v&i 30% == 37.7%
kdrge veresuhkru tasemega

Diabeet piirab sdpruskonda ja suhete

g 21.9% ——e=—29%
loomist

Diabeet takistab spordi tegemist 18.5% =—e==25.2%

Laps habeneb oma terviseseisundit voi

. 17.4% =t 24%
selle ravi

Laps ei saa diabeedi tottu vétta osa
kooli/lasteaia Uritustest, 16.5% —e=—23%
ekskursioonidest

Lapsel on takistatud ravitoiminguid voi 3.6%=om7 D%
teda halvustatud nende parast ' '
Teised lapsed narrivad diabeedi voi

P 2.9% =o=6.2%
selle ravi parast

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 91. Probleemi esines viimase 12 kuu jooksul sageli voi vdga sageli, lapse
vanusegruppide kaupa (% diabeediga laste vanematest, kelle laps kdib koolis vai lasteaias)

0-6 70.1% s 87 8%
7.12 12.8% -4.9% IIma vanemateta ei saa ménda tegevust
) ' teha
13-22 18.5% =t 30.3%
0-6 12.2% s 29 9%

Opetajad ei arvesta hindamisel ja
7-12 26.9% ==t 137.5% tagasiside andmisel lapse madala vdi
kdrge veresuhkru tasemega

13-22 35.3% =t 48.8%
0-6 1.5% e 12%
712 17% et 26 4% Laps habeneb oma terviseseisundit voi
) selle ravi
13-22 20.1% e 32.1%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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Joonis 92. Probleemi on viimase 12 kuu jooksul esinenud sageli voi viga sageli, lapse HbA1c

vadrtuse kaupa (% diabeediga laste vanematest, kelle laps kdib koolis voi lasteaias)

kuni 7,5% 49.3% =t 61.5%

teha
tle 7,5% 30.6% =t 41.4%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

IIma vanemateta ei saa ménda tegevust

Joonis 93. Ravitoimingud, mida koolis voi lasteaias on lapsel takistatud teha voi mille pdrast

teda on halvustatud (% diabeediga laste vanematest, kelle lapsel on koolis voi lasteaias
takistatud ravitoiminguid voi nende pdrast teda halvustatud)
Vahepala s66mine 55.3% et 68.7%
Veresuhkru mddtmine 50% et 63.7%
Insuliini manustamine 39.7% e 53 4%
Toidu valimine 25.5% = 38 4%
Muu diabeedi téttu vajalik 0l 1% e 18 6%
toiming [ '
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

1.8 Diabeedi juhtimine huviringides

Joonis 94. Kas laps osaleb mones huviringis (% diabeediga laste vanematest)

Kehalist aktiivsust ndudvas huviringis 44.1% === 52.1%

Mé&nes muus huviringis, mis ei ndua

kehalist aktiivsust (sh eelkool) R i i

Ei 27.3% —a— 34.7%

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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Joonis 95. Kas lapse huviringide juhendajad oskavad dra tunda veresuhkru langemist liiga
madalale (% diabeediga laste vanematest, kelle laps osaleb mones huviringis)

Jah

Ei

Osad oskavad ja teised mitte

Ei oska 6elda

6.1% === 11.5%

29% =—a—38%

26.1% et 35%

23.7% e 32 4%

0% 10%  20% 30%  40% 50% 60% 70%

80%

90%  100%

Joonis 96. Kas lapse huviringide juhendajad tunnevad dra veresuhkru langemist liiga madalale,
lapse vanusegruppide kaupa (% diabeediga laste vanematest, kelle laps osaleb modnes

huviringis)

Ei
Osad oskavad ja teised mitte
Jah

Ei oska 6elda

Ei
Osad oskavad ja teised mitte
Jah

Ei oska 6elda

Ei
Osad oskavad ja teised mitte
Jah

Ei oska 6elda

T N Y m———) 8 3%

4.7 % e 24%

0-6

24% e 35 8%

29.7% el 42%

4.8% === 11.8%

21.9% s 33 4%

7-12

19% m——ggee 33 7 %

20.1% ——me 35%

8.1% el 19.6%

27 1% e s 43%

13-22

T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

T T
90% 100%

Joonis 97. Kas lapse diabeedi tottu on pidanud piirama huviringides osalemist voi vahetama
huviringi (% diabeediga laste vanematest, kelle laps osaleb mdnes huviringis)

Jah, piirasime ringis kaimise
sagedust v&i tundide pikkust

Jah, vahetasime huviringi

Ei, diabeet pole valikuid
piiranud

30.6% @ 39.7%

14.7% et 22 2%

45.4% s 55 %

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

90%  100%
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Joonis 98. Hinnang lapse huviringide juhendajate teadlikkusele diabeediga seotud
olukordades tegutsemisest (% diabeediga laste vanematest, kelle

huviringis)

Teadmised puuduvad1

O NO O~ WDN

9
Teadmised on vaga head10
Ei oska hinnata

Diabeediga

laps osaleb mones

12% =——t=—19%
5.8% == 11.1%
5.8% == 11.1%
9% === 15.3%
11.7% == 18.5%
7.6% === 13.4%
3.7% =e=28.1%
2.3% =o=6.1%
1.1% ==4%
0.5% &= 2.9%
15.9% e 23 5%

laste vanemate

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

keskmine

hinnang huviringide

80% 90% 100%

juhendajate

teadlikkusele diabeediga seotud olukordades tegutsemisest on 3,9-4,4.

Joonis 99. Diabeediga laste vanemate keskmine hinnang huviringide juhendajate teadlikkusele
diabeediga seotud olukordades tegutsemisest, lapse vanusegruppide kaupa

0-6
7-12
13-22

1.9 m——3 2

e | 6

4.3 e 5 2

0.0

2.5 5.0 7.5

10.0
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1.9 Lapsevanema mure lapse veresuhkru liiga madalale

langemise parast

Joonis 100. Viimase 6 kuu jooksul on sageli voi vdga sageli muretsenud jdrgnevate lapse
madala veresuhkru téttu pohjustatud asjaolude pdrast (% diabeediga laste vanematest)

veresuhkur langeb magamise ajal liiga 78.5% 4 5b
madalale
lapsel ei ole k&eparast sdoki voi jooki 68% ——e=—75.2%
laps kaotab madala veresuhkru téttu 54 0% 5b.8%

teadvuse ja v8ib surra

Lahed_al ei ole ‘kedagl, kes saaks last 52% 59.9%
aidata, kui veresuhkur on madal

laps saab madala veresuhkru tdttu
pusiva vigastuse voi tervisekahjustuse

48.8% =t 56.7%

laps laheb endast vélja ja temaga on

34.7% ——emm 42.5%
raske hakkama saada 0 °

laps saab halva hinde voi markuse
madalast veresuhkrust pdhjustatud 20.7% =—e=27.5%
olukorra téttu

laps ndeb valja rumal véi kohmakas 10.9% == 16.4%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 101. Viimase 6 kuu jooksul sageli voi viga sageli muretsenud jdrgnevate asjaolude
pdrast, lapse vanusegruppide kaupa (% diabeediga laste vanematest)

0-6 416% 61.9%
7-12 67.1% ——e—177.3% lapsel ei ole kaeparast s66ki Vi jooki
13-22 73.6% =t 84.6%
0-6 39.8% e 60.2%
laps laheb endast vélja ja temaga on
7-12 35.5% =——t— 46.6%
raske hakkama saada
13-22 23.8% et 36.3%

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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Joonis 102. Viimase 6 kuu jooksul sageli voi viga sageli muretsenud jdrgnevate asjaolude
pdrast, lapse diabeediravi kuludega toimetuleku pohjal (% diabeediga laste vanematest)

Ei tule toime voi tuleme
ots-otsaga kokku

Tuleme hasti toime

Ei tule toime véi tuleme
ots-otsaga kokku

Tuleme hasti toime

Ei tule toime voi tuleme
ots-otsaga kokku

Tuleme hasti toime

Ei tule toime voi tuleme
ots-otsaga kokku

Tuleme hasti toime

Ei tule toime voi tuleme
ots-otsaga kokku

Tuleme hasti toime

58% = 67.6%

36.8% =g 52 4%

56.2% =—e=—65.9%

34.7% el 50.2%

53.1% =t 62.8%

30.5% @ 45 7%

40.2% === 50.1%

20.3% e 34.2%

24.3% === 33.3%

8.8% === 19.7%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

laps kaotab madala veresuhkru
téttu teadvuse ja vdib surra

Lahedal ei ole kedagi, kes
saaks last aidata, kui
veresuhkur on madal

laps saab madala veresuhkru
téttu pusiva vigastuse voi
tervisekahjustuse

laps laheb endast vélja ja
temaga on raske hakkama saada

laps saab halva hinde vdi
markuse madalast veresuhkrust
pdhjustatud olukorra téttu
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1.10 Lapsevanema stress seoses lapse diabeediga
Joonis 103. Viimase 6 kuu jooksul tundnud sageli voi vdga sageli jargnevaid tundeid/muresid

(% diabeediga laste vanematest)

Mure lapse kdrge veresuhkru parast
Pidev mure lapse s66gi ja toitumise parast

Mure lapse tuleviku ja t&siste diabeeditusistuste parast

Tunne, et kaitun nagu "diabeedi politsei" (pidevalt tuletan
meelde nt veresuhkru jalgimist, insuliini manustamist jm)

Kurbus, et laps peab elama diabeediga
Ulekoormus diabeedireZiimi jargimise téttu

Masendunud lapse veresuhkru kdrgest naidust

Tunne, et lapse veresuhkur kdigub vaga suurelt sdltumata
sellest, kui palju ma pingutan

Mure pumba- vdi sensorravi jatkamise voimalikkusest peale
lapse 19-aastaseks saamist

Labip&lemine pidevast pingutusest lapse diabeedi kontrolli
all hoidmisel

Tunne, et lapse diabeedireziimist kinni pidamine ei dnnestu

Tunne, et ma ei saa lapsele usaldada diabeediravi
korraldamist

Laps unustab v&i jatab vahele veresuhkru mddtmisi voi
insuliinidoose

Mure, et lapse veresuhkru kontrollimine on liiga harv
Mure, et lapsel tekib ketoatsidoos

Viha, et laps peab elama diabeediga

Mure arsti reaktsiooni parast, kui lapsel on liiga kdrge
veresuhkur

Mul on raskuseid lapse diabeedi parast kooli, lasteaia voi
huviringide td6tajatega

14.7% == 20.7%

87.7% =o= 92 5%

86.5% == 91.5%

83.6% =#=89.1%

81.1% == 87%

78.9% == 85.1%

74.9% =—a=81.5%

74.6% == 81.3%

68.6% =8=75.7%

66.2% =—e=73.5%

65.3% =—a=T72.7%

59.9% =—e=67.6%

56.1% === 63.9%

50.2% === 58.2%

45% =—t==53%

44.4% === 52.4%

38.9% === 46.9%

37.5% === 45.4%

1.10.1Lapsevanema mure faktoranaluus

T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Tabel 1. Lapse diabeedi juhtimisega seotud lapsevanema muresid holmavate tunnuste

koondumine kaheks koondtunnuseks

Komponent 2
Komponent 1 (Diabeedi kui
(Diabeediravi juhtimise | haigusega Seletatud
Tunnus ebadnnestumisega uldisemalt variatiiv-
kaasnev kaasnev sus
emotsionaalne stress) | emotsionaalne
stress)
Tunne, et lapse diabeedireziimist
o p . 0.85 0.66
kinni pidamine ei onnestu
Mure, et lapse veresuhkru
- . 0.77 0.51
kontrollimine on liiga harv
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Komponent 2

Komponent 1 (Diabeedi kui
(Diabeediravi juhtimise | haigusega Seletatud
Tunnus ebadnnestumisega lildisemalt variatiiv-
kaasnev kaasnev sus
emotsionaalne stress) | emotsionaalne
stress)
Laps unustab voi jatab vahele
veresuhkru méotmisi voi 0.75 0.52
insuliinidoose
Mure arsti reaktsiooni parast, kui
reaxtsiooni parast, kul - 4 5 0.43
lapsel on liiga kdrge veresuhkur
Mure lapse korge veresuhkru
. 0.68 0.60
parast
Tunne, et lapse veresuhkur kdigub
vaga suurelt soltumata sellest, kui | 0.66 0.57
palju ma pingutan
Mure, et lapsel tekib ketoatsidoos 0.55 0.50
Masendunud la hk
i pse veresuhkru 0.55 0.52
korgest ndidust
Tunne, et ma ei saa lapsele
. o ) 0.46 0.38
usaldada diabeediravi korraldamist
Mure pumba- vOi sensorravi
jatkamise voimalikkusest peale 0.44 0.32
lapse 19-aastaseks saamist
Tunne, et kaitun nagu "diabeedi
olitsei” (pidevalt tuletan meelde
g ® T, . 0.43 0.48
nt veresuhkru jalgimist, insuliini
manustamist jm)
Ulekoormus diabeedireZiimi
T 0.87 0.70
jargimise tottu
Kurbus, et laps peab elama
) . 0.81 0.58
diabeediga
Viha, et laps peab elam
!na, €t 1aps peab elama 0.73 0.53
diabeediga
Labipdlemine pidevast pingutusest
lapse diabeedi kontrolli all 0.71 0.60
hoidmisel
Mure lapse tuleviku ja tosiste
. e . 0.64 0.63
diabeeditlsistuste parast
Pidev mure lapse s60gi ja
0.57 0.56

toitumise parast
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1.10.1.1 Regressioon - Diabeediravi juhtimise ebadnnestumisega
kaasnev emotsionaalne stress
Joonis 104. Regressioonanallilis esimese peakomponendi skooridega

kérgharidus Haridus (ref. kuni

(p=0.186) 007 033 keskharidus)
Kas saate
jah (p=0.03) -0.41 =———e—10.02 kellegagi lapse
i oska Geld diabeeditoimingute
eroska oelda | 4 7 0.13 koormust jagada
(p=0.085) (refEi)
muu (p=0.079) 058 0.03 Keel (ref. eesti

keel)

ei oska delda [ R,
(p=0.495) I 0.6 Lapse viimane HbA1c

(ref. kuni 7,5%)

7,6% ja enam (p=0) 0.35 ——a—0.77
tuleme ots-otsaga Majanduslikult
kokku véi ei tule 0.3=——o——074 toimetulek lapse
toime (g)l:&)l diabeediravi kulude
ei 0os ?0 362 -0.02 {=—————a—0.76 katmisel (ref.
(p=0. ) tuleme hasti toime)
naine (p=0.001) 0.27 ==———————0.97 | Sugu (ref. mees)
(p=0.005) -0.06 #-0.01 Vanus
B M 0 1

*Kui tulemus jadab tumedast keskjoonest paremale, siis on suurem stress kui referentsgrupil
ning kui jadb vasakule, siis on vdiksem stress kui referentsgrupil. Gruppide vaheline erisus on
statistiliselt oluline, kui p < 0.05

**Joonise lugemise ndidis: Lapsevanemad (sama haridustaseme, koduse keele, lapse viimase
HbA1c vddrtuse, majandusliku toimetuleku, lapsevanema soo ning lapse vanusega), kes saavad
lapse diabeeditoimingute koormust kellegagi jagada, tunnevad stressi vahem kui need, kes
koormust jagada ei saa.
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1.10.1.2 Regressioon - Diabeedi kui haigusega uldisemalt kaasnev

emotsionaalne stress
Joonis 105. Regressioonanalliiis teise peakomponendi skooridega

jah (p=0.003) 057 et -0 11

ei oska delda

(p:0-045) -2.16 0.02

tuleme ots-otsaga
kokku véi ei tule 0.23 e 069
toime (p=0)

ei oska 6elda
(p=0.137)

-0.09 =t 0.68

naine (p=0.012) A ——————0.8

(p=0) -0.094.04

Kas saate
kellegagi lapse
diabeeditoimingute
koormust jagada
(ref. Ei)

Majanduslikult
toimetulek lapse
diabeediravi kulude
katmisel (ref.
tuleme hasti toime)

Sugu (ref. mees)

Vanus

*Kui tulemus jadab tumedast keskjoonest paremale, siis on suurem stress kui referentsgrupil
ning kui jadb vasakule, siis on vdiksem stress kui referentsgrupil. Gruppide vaheline erisus on

statistiliselt oluline, kui p < 0.05

**Joonise lugemise ndidis: Lapsevanemad (sama majandusliku toimetuleku, lapsevanema soo
ning lapse vanusega), kes saavad lapse diabeeditoimingute koormust kellegagi jagada,

tunnevad stressi vahem kui need, kes koormust jagada ei saa.
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1.11 Lapsevanema teadlikkus ja koolitused
Joonis 106. Vajab veidi rohkem voi palju rohkem teadmisi jdrgnevates valdkondades

diabeediga laste vanematest)

Kuidas teha sporti ilma suurte
veresuhkru kdikumisteta

Kuidas analtisida veresuhkru andmeid ja
teha selle pdhjal muutusi ravis

Kuidas haiguste ajal (nt
kilmetushaigused, kdhuviirused)
veresuhkrut kontrolli all hoida

Kuidas stress mdjutab diabeeti

Milline toiduvalik aitab veresuhkrut
kontrolli all hoida

Kuidas hoida kehakaalu kontrolli all

Kuidas muuta insuliini annust séltuvalt
toidust

Kuidas muuta insuliinikogust vastavalt
hetkeolukorrale

Kui tihti ja milliste arstide juures
kaia diabeedi t&ttu

Mida teha madala veresuhkru korral (sh
glukagooni kasutamine)

(%

81.7% =—e=87.5%

73.1% === 79.9%

69.8% === 76.9%

67.7% =t 74.9%

64.7% =t T72 1%

60.5% =——t=—68.2%

59.6% =—t=67.3%

53.1% =——t=—061.1%

46.7% =t 54.7%

43.3% g 51.2%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 107. Vajab veidi rohkem voi palju rohkem teadmisi, lapse vanusegruppide kaupa (%

diabeediga laste vanematest)

0-6 76.3% = 91.1%
o ol Milline toiduvalik aitab veresuhkrut
=12 T kontrolli all hoida
13-22 55.9% =t 69.1%

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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Joonis 108. Vajab veidi rohkem voi palju rohkem teadmisi, lapse HbA1c vadrtuse kaupa(%
diabeediga laste vanematest)

kuni 7,5% 63 =t 74 2%

ule 7,5% 77.8% == 86.3%
kuni 7,5% 43 6% et 55.7%

tle 7,5% 56.6% =t 67.4%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Kuidas analliusida veresuhkru andmeid ja
teha selle pdhjal muutusi ravis

Kuidas muuta insuliinikogust vastavalt
hetkeolukorrale

Joonis 109. Kas ja millal viimati osales ise voi osales laps jargnevatel koolitustel voi teenustel
(% diabeediga laste vanematest)

.. Viimase 12 kuugooksu
Uks kuni viis aastat tagas
Kauem Kul viis aastat tagas
Ei ole kunagi osalenud

.. Viimase 12 kuugooksu
Uks kuni viis aastat tagas
Kauem Kui viis aastat tagas
Ei ole kunagi osalenud

.. Viimase 12 kuugooksu
Uks kuni viis aastat tagas
Kauem kui viis aastat tagas
Ei ole kunagi osalenud

.. Viimase 12 kuugooksu
Uks kuni viis aastat tagas
Kauem Kui viis aastat tagas
Ei ole kunagi osalenud

.. Viimase 12 kuug’ooksu
Uks kuni viis aastat tagas
Kauem kul viis aastat tagas
Ei ole kunagi osalenud

.. Viimase 12 kuugooksu
Uks kuni viis aastat tagas
Kauem Kui viis aastat tagas
Ei ole kunagi osalenud

.. Viimase 12 kuugooksu
Uks kuni viis aastat tagas
Kauem kui viis aastat tagas
Ei ole kunagi osalenud

.. Viimase 12 kuugooksu
Uks kuni viis aastat tagas
Kauem Kui viis aastat tagas
Ei ole kunagi osalenud

.. Viimase 12 kuugooksu
Uks kuni viis aastat tagas
Kauem kui viis aastat tagas

14.1% == 20.1%
38.9% == 46.9%
7.5% =o= 12.3%
27% == 34.4%

Diabeedikoolitus lasteaias
voi koolis

25.1% == 32.3%
20.1% =e= 26.9%
2.1% &5%
41% == 48.9%

Toiduvalmistamise praktiline
koolitus

31.8% == 39.5%
34.7% =—a==42.5%
4.5% #=8.4%
16.8% =#=23.2%

Sensori kasutamise koolitus

32.4% == 40.1%
38.4% == 46.3%
4.7% ==8.7%
12.5% == 18.3%

Insuliinipumba kasutamise
koolitus

46.7% == 54.7%
24.3% =—a= 31.4%
6.5% -o=11%
10.6% == 16.1%

Diabeedide ndustamine

21.8% =e=28.7%
17.6% =o= 24 1%
2.1% ®5%
47% === 55%

Kogemusndustaja ndustamine

34.9% =—a=— 42.7%
34.9% =—a=— 42.7%
7.2% == 11.9%
10.6% == 16.1%

Diabeedi tldteadmiste
koolitus

22.9% == 29.9%
16.3% =o= 22 6%
3%e=6.3%
46.1% === 54.1%

Psuhholoogi ndustamine

Ei ole kunagi osalenud

32.1% == 39.8%
31.5% == 39.2%
7.2% == 11.9%
16.5% =o= 22 9%
T

Toitumisalane teoreetiline
koolitus
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Joonis 110. Lapsevanem ise voi tema laps on osalenud koolitusel viimase 5 aasta jooksul (%
diabeediga laste vanematest)

Diabeedide ndustamine 74.9% ——e—815%

Insuliinipumba kasutamise koolitus 74.9% == 81.5%

Diabeedi tldteadmiste koolitus 74% == 80.7%

Sensori kasutamise koolitus 70.4% =t 77.4%
Toitumisalane teoreetiline koolitus 67.4% =t 74.6%
Diabeedikoolitus lasteaias vdi koolis 55.8% == 63.6%
Toiduvalmistamise praktiline koolitus 47.9% =——e=——55.9%

Kogemusndustaja ndustamine 41.8% —e—49.8%
Pstihholoogi ndustamine 41.5% et 49 5%

T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Lisaks nimekirjas olevatele koolitustele toid lapsevanemad vadlja veel muid
koolitusi, millel nad ise vdi nende laps on osalenud: ELDU diabeedilaagrid ja
konverentsid, esimesse klassi minevate diabeediga lapse koolitus, lastehaigla
toitumisalane koolitus, insuliini sustimise koolitus, toitumisalane praktiline
koolitus.

1.12 Suhtlus teiste diabeediga laste vanematega

Joonis 111. Kas tunneb vajadust rddkida lapse diabeedist samasuguse kogemusega diabeediga
laste vanematega (% diabeediga laste vanematest)

Jah 72.2% = 79.1%
Ei 2.5% == 5.7%
Ei oska 6elda 17 4% e 23 8%
T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 112. Tunneb vajadust rddkida lapse diabeedist samasuguse kogemusega diabeediga
laste vanematega, leibkonna peamise koduse keele kaupa (% diabeediga laste vanematest)

eesti keel 69.4% et 77%
muu keel 84.3% e 97.1%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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Joonis 113. Kas suhtleb teiste diabeediga laste vanematega (% diabeediga laste vanematest)

Jah 52.3% e 60.2%
Ei 39.8% b 47.7%
T T T T T T T T T T T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 114. Suhtleb teiste diabeediga laste vanematega, leibkonna peamise koduse keele
kaupa (% diabeediga laste vanematest)

eesti keel 48% e 56.6%

muu keel 73.3% e 90.6%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 115. Kui sageli suhtleb teiste diabeediga laste vanematega (% diabeediga laste
vanematest, kes suhtlevad teiste diabeediga laste vanematega)

Mitu korda nadalas voi rohkem 7.1% =—e=— 13.5%
Kord nadalas 6.6% == 12.9%
Méned korrad kuus 24 4% mmemee 34.1%
Kord kuus 10.2% e 17.6%
Mdned korrad aastas 30.3% =———a——40.5%
Ei oska telda | 1.7% -e=56%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Joonis 116. Millist kanalit eelistab diabeediga laste vanematega suhtlemiseks (% diabeediga
laste vanematest, kes suhtlevad teiste diabeediga laste vanematega)

Sotsiaalmeedia (Facebook vm) 72% =t 79.5%

Uks-iihele suhtlus mdne kindla
vanemaga

60.2% e 68.5%
Vestlusringid, dritused 54.5% =t 63.1%

Internetifoorumid 24.1% g 32%

Muu 0.2% #=2%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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Joonis 117. Kas on kuulnud Eesti Laste ja Noorte Diabeediiihingust (ELDU
www.lastediabeet.ee) (% diabeediga laste vanematest)

Jah, olen kuulnud 97.6% = 99.4%

Ei ole kuulnud, kuid sooviksin teada | 0.6% e2.4%

Ei ole kuulnud ja ei ole huvitatud .

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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LISA. Faktoranaluusi kirjeldus

Diabeediga laste vanemate hirme ja muresid seoses lapse diabeedi juhtimisega
holmas kusitlusankeedis kusimus: E2. Kui sageli viimase 6 kuu jooksul olete Teie
ise tundnud jargnevat? Kusimust analuusisime kasutades peakomponentide
meetodit (principal component analysis), mis voimaldab kirjeldada tunnustevahelist
varieeruvust labi nn peakomponentide. Peakomponendid leitakse selliselt, et
esimene komponent kirjeldaks voimalikult suure osa koikide indikaatorite
koguvariatsioonist, teine voimalikult suure osa esimesest komponendist Ule
jaanud dispersioonist jne. Kokku leitakse sama palju peakomponente, kui on
indikaatoreid. Kuid kuna suurem osa indikaatorite vahelisest varieeruvusest on
selgitatud labi esimeste komponentide, siis tolgendatakse vaid neid.
Peakomponente saab kasitleda kui “koondtunnuseid”, mis votavad kokku nende
aluseks olevate indikaatorite info. See, kui palju iga tunnus peakomponenti
panustab, on maaratletud labi peakomponentide kaalude (faktorlaadungite).

Peakomponentide meetodi arvutuslik kaik ning komponentide tolgendus on
sarnased eksploratiivsele faktoranallusile, kuid erinevalt faktoranaluusist ei
uritata peakomponentide puhul eristada latentsete tunnuste poolt kirjeldatavat
indikaatorite Uhist dispersiooni iga indikaatori unikaalsest dispersioonist. Seevastu
voimaldab peakomponentide meetod leida komponendid, mille loikes vaatlused
voimalikult suurel maadra eristuvad. Kui faktoranallusiga Uritatakse tuletada
voimalikult tapne tunnustevaheliste seoste struktuur, siis peakomponentide
meetodiga uritatakse leida voimalikult informatiivseid ja vaatlusi voimalikult
suurel maaral eristavad peakomponendid.

Anallusi kaasasime tunnused, mille puhul puuduolevate vaartuste osakaal oli
vaiksem kui 25% (puuduolevate vaartustena defineeriti ka vastusevariandid ,Ei
oska Oelda®). Analiilsi kdigus eemaldasime tunnused, mis faktorstruktuuri olulisel
maadra ei panustanud ehk need tunnused, milledel teiste analUUsitavate
tunnustega kovariatsioon puudus.

Tabel 2 on esitatud kahe moodustatud komponendi ehk koondtunnuse
variatiivsuse seletusvoimet kirjeldavad naitajad.

Tabel 2. Koondtunnuste variatiivsuse seletusvoime

Tunnus Komponent 1 Komponent 2

Eigenvaartused (laadungite ruutude summad) 5.04 4.02
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Tunnus Komponent 1 Komponent 2

Seletatud variatsiooni osakaal 0.30 0.24

Seletatud variatsiooni kumulatiivhe osakaal 0.30 0.53

Analuusi labiviimiseks kasutasime R-i analuusikeskkonnas psych paketi principal()
funktsiooni. Selgema interpretatsiooni huvides transformeerisime lahendi
kaldnurkse pooramise abil (oblique rotation), kasutades oblimin meetodit.
Kaldnurkne pddramine voimaldab transformatiooni kdigus arvesse votta ka
voimalikku peakomponentide vahelist korrelatsiooni, eristudes seeldbi
ortogonaalsest podramisest. Peakomponentide optimaalse arvu maaratlemiseks
kasutasime kombineeritult paralleelanalliUsi (psych paketi funktsioon fa.parallel()).
Peakomponentide arvu LOopliku valiku tegemisel lahtusime komponentide
struktuuri tolgendatavusest.

Mudeli alusel moodustasime igale valimi  vaatlusele faktorskoori
(regressioonipohine), mis kirjeldab iga vaatluse seost iga peakomponendiga. Seega
voib faktorskoore kasitleda kui vaadeldud tunnuste alusel moodustatud latentsete
tunnuste vaartustena. Faktorskoorid olid omakorda aluseks jatkuanaluusile, mille
kaigus hinnati erinevate sotsiaaldemograafiliste tunnuste moju
peakomponentidele. Selleks hinnati eraldi regressioonimudelid kummagi
peakomponendi kohta, kus peakomponente kasitleti soltuvate tunnustena.
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