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PROJEKTER | 2023

| 2023 setter vi pa forskellig vis blandt andet fokus pa opsporing og forebyggelse af diabetes,
graviditet og diabetes, og digital patientuddannelse. Dette sker ved:

Opsporing og forebyggelse af diabetes

| 2023 setter vi fokus pd opsporing og forebyggelse af diabetes ved blandt at udvikle AMU-kur-
set "Opsporing og forebyggelse af diabetes” i samarbejde med SOSU-Nord malrettet sundheds-
hjalpere og ufaglerte, relancere oplysningskampagnen ”Kend din arv” og udvikle basiskurser i
diabetes blandt andet malrettet sundhedsplejersker.

Graviditet og diabetes

1 2023 vil vi pa forskellig vis sette fokus pa graviditet og diabetes. Dette sker i form af aktiviteter
malrettet kvinder med diabetes, der pataenker graviditet, kvinder med graviditetsdiabetes, jor-
demoderstuderende og sundhedsprofessionelle, der arbejder med kvinder, der er gravide og har
diabetes/graviditetsdiabetes. Der patankes forskellige aktiviteter til disse malgrupper, herunder;
temadag, temaaften, informationsfolder, pilotprojekt med animationsfilm som forberedelse til
konsultation, udbredelse af kendskab og brug af E-leringsmateriale om graviditetsdiabetes og
blodsukkermaling og undersege mulighed for at supplere den nuveaerende undervisning pa jorde-
moderuddannelsen pa UCN.

Digital Patientuddannelse
Et nyt fokusomrade i 2023 bliver Digital Patientuddannelse.
Her samarbejder Uddannelse og Kompetenceudvikling med
seerkendet Digital Sundhed og Diabetes om udvikling af en
prototype pa digital patientuddannelse til voksne med type
1- diabetes. Med prototypen gnsker vi at afprove forskellige
metoder og greb til at gge motivation og leering. | den ud-
strekning det er muligt, vil vi i dette projekt gerne samarbej-
de med de ovrige Steno Diabetes Centre.
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Digitalisering er SDCN’s saerkende. Vi har
derfor en ambition om at blive et kraftcenter
bade regionalt, nationalt og internationalt

i test og implementering af digitale sund-
hedslgsninger pa diabetesomradet. Der er et
stort potentiale i Digital Sundhed inden for
diabetesomradet i forhold til at lefte kvalitet
og effektivitet i behandling og forebyggelse -
og samtidig gge patientens egenmestring. Vi
arbejder pa at vaere forende pa omradet for
Digital Sundhed og Diabetes og samarbejder
med bdde centrale offentlige og private akto-
rer. 1 2022 har arbejdet med Digital Sundhed
bl.a. udmentet sig i de folgende projekter.

Vi har arbejdet med at klargore og dele
Sten-O starter, den digitale leringsplatform
malrettet born og unge med diabetes, med
landets ovrige bgrneafdelinger. | tilleeg til det,
er der etableret en brugergruppe til falles
udvikling og vedligehold, og l@sningen er over-
draget til ordiner drift i Region Nordjyllands
IT-afdeling. De forste resultater fra igangsat
folgeforskning viser en positiv tendens pa
blodsukkerreguleringen, ligesom igangsatte
kvalitative studier viser, at brugen af digitale
varktegjer bidrager til storre engagement og
leringsudbytte hos born og unge.

Hvad siger
brugerne?

”Der skete meget den uge, vi var pa
sygehuset. Derfor var det rart, at man
kunne sidde bagefter og lzese op pa
det. Og det er skrevet pa en made, sa
alle kan forsta det, det er overskue-
ligt” (Mor til barn med diabetes).

”Jeg synes den der Sten-O der, den er

megagod” (Barn, 8 dr, med diabetes).
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Strategisk anvendelse af data hari 2022 veret
et andet af seerkendets fokusomrader. Et
projekt omkring etablering af en diabetesda-
taplatform er ved udgangen af 2022 afslut-
tet og overdraget til drift. Dataplatformen,
som sikrer tidstro data, er allerede et vigtigt
varktgj, nar der folges op pa effekterne af de
kliniske indsatser, som grundlag i kvalitets-
arbejdet, i den administrative opfelgning og

i en lang raekke forskningsaktiviteter. Det er
ogsa indenfor dette fokus at SDCN deltager

i EU-samarbejdet JADECARE. Her arbejdes
der teet sammen med 18 europaiske aktorer
om vidensdeling og afprevning af modeller for
strategisk databrug. Dette samarbejde har i
2022 bidraget til nye praesentationsmodeller
for data som nu er implementeret. Yderligere
er der i samarbejde med Region Nordjylland,

Hvad siger
brugerne?

Inger Kvistgaard har haft type 1-dia-
betes i mere end 40 ar. Hun har be-
nyttet PRO som en del af sin behand-
ling og oplevede det som et mirakel.

I en artikel pa www.sdcn.dk fortzeller
hun om sin oplevelse.

”Min oplevelse var, at jeg for forste
gang i mange ar blev taget alvorligt
og blev set pd som et helt menneske
med problematikker udover diabe-
tes.” Hun uddyber ”Nu handlede det
ikke blot om at gennemga tal for mit
blodsukker og blodprgver pa legens
computerskarm og tale om tallene. Vi
endte faktisk med have en god dialog
og fa lagt en god behandlingsplan

sammen.”

repraesentanter for almen praksis og nordjyske
kommuner udarbejdet en kortlaegning af juri-
diske barrierer og potentialer for tvaersektoriel
anvendelse og deling af data til pradiktion og
prioritering af sundhedsindsatser.

Patientrapporterede Oplysninger har ogsa
haft en plads i seerkendet i 2022. Med afset i
de gode erfaringer med brug af PRO i sam-
medagsscreening i Aalborg, er anvendelsen
af PRO nu ogsa implementeret i sammedags-
screening i Hjorring og Farse. De lgbende eva-
lueringer viser, at PRO giver vaerdi for patien-
ten, som foler sig bedre forberedt. Samtidig
oplever de sundhedsfaglige en god struktur
for samtalen og en fokuseret opmarksomhed
pd de udfordringer, der er aktuelle for den
enkelte patient.

Samarbejdet med forskningen bidrager til
opgaven med at skabe ny viden indenfor
forskellige omrader af Digital Sundhed, og det
er derfor en vigtig del af arbejdet. Ud over at
vaere aktiv og opsegende pa samarbejdsmulig-
heder, har det digitale serkende, for at sikre
en staerk brobygning til SDCN’s egne forsk-
ningsaktiviteter og Aalborg Universitet, medio
2021 etableret en delestilling mellem Digital
Sundhed og Diabetes og Aalborg Universitet.
Dette er sket gennem en aftale om et femarigt
frikob af en eksisterende forskningsmedarbej-
der. Samarbejdet har gennem 2022 resulteret
i et gget og bredere samarbejde med Aalborg
Universitet, og seerkendet deltager séledes,

ud over i det veletablerede samarbejde med
SDCN’s egen forskningsindsats, i et stadigt
stigende antal forskningsaktiviteter med
Aalborg Universitet, ligesom samarbejdet med
studerende og specialestuderende er oget.
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Mange af seerkendets aktiviteter fortsaetter i 2023. Herunder ogsa opgaven med at overlevere
digitale lgsninger i afsluttede projekter til ordinzer drift i regionens IT-afdeling, eller hos eksterne
leveranderer. Pa den made sikres det, at projektressourcerne frigives til nye opgaver, og at lgs-
ninger der er overgaet til drift, supporteres og vedligeholdes i henhold til gaeldende standarder.
Ultimo 2022 har de danske Steno Diabetes Centre indledt en fzlles draftelse om principper for
skalering af lgsninger til andre Steno Centre og modeller for drift for at sikre bedst mulig udnyt-
telse af lasninger og koncepter pa tvers af centre.

Digital Patientuddannelse

Et nyt fokusomrade i 2023 bliver Digital Patientuddannelse. Her samarbejder seerkendet med
kerneomradet Uddannelse og Kompetence om udvikling af en prototype pa digital patientud-
dannelse til voksne med type 1-diabetes. Med prototypen @nsker vi at afprove forskellige meto-
der og greb til at @ge motivation og laering. | den udstraekning det er muligt, vil vi i dette projekt
gerne samarbejde med de gvrige Steno Centre.

Digitalt animeret PRO

Digitalt animeret PRO er et vaerktgj til barn, som forventet fundamentalt vil @ndre mgdet mel-
lem barnet og vores sundhedsprofessionelle, hvor barnet med sine input satter dagsordenen.
Det samlede projekt gennemfores i et samarbejde mellem Borne- og Ungeafdelingerne, saerken-
det Digital Sundhed, regionens Innovationsfonden samt de supplerende behandlingsinitiativer.

Mit Diabehov

SDCN etablerede i 2022 programmet Mit Diabehov. Programmet arbejder med modeller for
fremtidens behovsdrevne sundhedsveaesen, og aktiviteterne i Mit Diabehov har derfor en tet berg-
ringsflade med aktiviteterne i seerkendet. Forventningen er, at den taette sammenhang, hvor pro-
jektledere fra seerkendet arbejder ind i Mit Diabehov, vil skabe synergi og styrke bade sarkendet
og Mit Diabehov i drene fremover. (laes mere om Mit Diabehov i det kommende afsnit, s. 30)

_'_'_'___,_...--""'--..________
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Mit Diabehov

Mit Diabehov er et program med en stor am-
bition. En ambition om at skabe fremtidens
diabetesbehandling. Visionen for programmet
er, at mennesker med diabetes far deres indi-
viduelle behov tilgodeset i mgdet med sund-
hedsvaesnet. Den overordnede malsatning

er, at vi skal bevaege os mod at tage udgangs-
punkt i den enkeltes aktuelle behov og ikke
kalenderen.

Gennem nye varktgjer til kommunikation,
beslutninger og patient empowerment, kan vi
bl.a. vaere med til at optimere arbejdsgange.
Forventningen er, at det vil veere med til at oge
patienttilfredsheden og vi har ogsé en forvent-

ning om, at det vil have en positiv pavirkning
af blodsukkerregulering hos mange af patien-
terne.

Mennesker med diabetes lever deres liv med
familie, arbejde og fritid fjernt fra kontakten
med deres diabetesbehandlere pa hospitalet,
hos egen lege eller i kommunerne. Mennesker
med diabetes skal tilbydes at diabetesbehand-
lingen tilgodeser de individuelle behov og
sundhedsydelser, som leveres pa patientens
premisser og med respekt for patientens tid.

Mit Diabehov er sat i gang i 2022 og pro-
grammet vil lobe til udgangen af 2027.



Programmets ambitioner om at kunne vere
en faktor i at gge patienttilfredsheden og
vaere med til at bidrage til lasninger pa nogle
af de udfordringer vores sundhedsveasen star
overfor - bl.a. flere patienter til feerre sund-
hedsfaglige ressourcer - er vaesentligt for den
veerdi, som vi haber at skabe gennem disse
tiltag.

For at kunne indfri disse méalsatninger, er det
nedvendigt at kigge pa en bred vifte af lgsnin-
ger, der sammen skal skabe en god veerktgjs-
kasse for at gennemfore @ndringer uden at ga
pa kompromis med kvaliteten.

| 2022 er der igangsat fire projektspor:

Virtuelt diabeteshus

En gentankning af, hvordan patienter i dag
venter pd hospitalet og hvordan man kan tilga
hospitalets digitale vaerktgjer. Projektet bestar
af to delelementer: Digital Indretning og Vir-
tuel Spejling. Begge lgsninger skal synliggore
eksisterende og nye tilbud f.eks. temaaftener,
vaerktgjer til kulhydrattaelling m.m., sa patien-
ter og parerende far let tilgaengelig adgang til
viden af hgj kvalitet for at styrke og understot-
te patienters egne ressourcer og kompetencer.

Hospitalet i lommen
Patienten skal fole sig velinformeret og godt
forberedt, nar der indkaldes til konsultationer.
Informationen skal veere tilpasset, s& patien-
ten far den information, som er ngdvendig
pa det rigtige tidspunkt. Patienten skal have
egne data til radighed og have overblik over
det. Det geelder f.eks. blodsukkermélinger,
hjemmemonitoreringer af blodtryk, PRO-be-
svarelser og patienten skal kunne blive guidet
til, hvordan den viden kan bruges i hverdagen.
Det skal give patienten empowerment til at
kontrollere og behandle sin diabetes i hverda-
gen, stottet af bdde behandler og af digitale
varktgjer til beslutningsstette. Data skal kun-
ne deles med behandler, s& patienten slipper
for gentagelser og tiden ikke spildes, til gavn
for bade patient og behandler.

“Visionen for Mit Diabehov er, at vi
er fremsynede og tilbyder en diabe-
tesbehandling, der bade er modig og
fremtidssikret. Vi vil give patienterne

frihed og designe individuelle for-

leb som sikrer, at vi kan bruge vores
ressourcer, hvor de ggr mest gavn.”
(Cheflege, Endokrinologisk Afdeling,
Torben @Dstergard)

Datadrevet ledelse
Etableringen af Diabetes Database, Qlik
Sense, giver en oget mulighed og interesse for
real-time data og pradiktion. Data giver en
indsigt i udvikling til gavn for personer med
diabetes og kan understotte generel beslut-
ningstagen og den individuelle diabetesbe-
handling. | samarbejde med andre aktorer vil
der lobende blive oprettet adgang til flere og
flere data og datakilder, som vil abne for nye
muligheder for overblik og indsigt.
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Kulturrejsen
Nar patienten sattes i centrum og der skal
vare sammenhang og hgj kvalitet i behand-
lingen, er det centralt, at medarbejderne har
gode relationer og hgj relationel koordinering
i det daglige. Det gode samarbejde vil sikre
gode patientforleb og hgjere kvalitet i be-
handlingen.

Steno Diabetes Center Nordjylland samles i
nye falles fysiske rammer med udflytningen til
Diabeteshuset ved det Nye Aalborg Universi-
tetshospital (NAU). | Diabeteshuset kommer
faggrupper i diabetesteamet teettere pa hinan-
den og vi samles fra flere lokationer. Kultur-
rejsen skal udvikle og afpreve udnyttelsen af
disse muligheder - nye fysiske rammer, nye
samarbejdsformer (f.eks. team-samarbejde)
og nye (digitale) kontaktformer med patien-
ten i en grundleeggende behovsbaseret tilgang
til fremtidens diabetesbehandling.

Hvad siger
brugerne?

“Sammen med to andre medlemmer
af Brugerradet blev jeg inviteret med
pa en inspirationstur til Aarhus, hvor
vi besggte Den Gamle By og Moes-
gaard Museum. Formalet var at samle
inspiration til digitale indretningsleos-
ninger som kan anvendes i diabetesre-

gi. Efterfglgende var der to workshops,

hvor vi arbejdede med at specificere
Iosningsforslag gennem forskellige
ovelser og dialog. Min oplevelse er at
mine forslag, inputs og tanker er blevet
lyttet til pa lige fod med ledelsens og
det gvrige personales.” (Katrine, med-
lem af Brugerradet)



Der har sidelobende med de navnte projekter
varet fokus pa at etablere samarbejde med
forskningsressourcer, bade til evaluering af
effekten pa flere af lgsningerne, men ogsa til
at udvikle nye projektideer til afprovning.

Baeredygtighed er en grundsten i programmet.
Baeredygtigheden bestar i, at losningerne skal
kunne overga til normal drift efter etablerin-
gen. Baeredygtigheden bestdr ogsa i, at der
ikke skabes enkeltstaende lgsninger, som

ikke er en del af Region Nordjyllands gvrige
strategiske satsninger pa f.eks. digitaliserings-
omradet, men vi vil meget gerne ga i front og

fungere som inspiration for andre omrader.




Steno Partner

En styrket diabetesindsats i hele Region Nord-
jylland fordrer et staerkt og velfungerende
samarbejde mellem SDCN og Regionshospital
Nordjylland. Regionshospital Nordjylland har
status af Steno Partner, og modtager en arlig
bevilling fra SDCN til konkrete formal.

Pa Regionshospital Nordjylland foregar der
udredning og behandling af bade bern, unge

og voksne patienter med diabetes.

Regionshospital Nordjylland skal som Steno
Partner ogsa udvikle og afprove en rekke af de
supplerende aktiviteter fra SDCN og veere med
til at sikre, at resultaterne af udviklingstiltag og
kvalitetsloft i diabetesindsatsen udbredes til
hele regionen.

Indsatserne i regi af Steno Partner-samarbejdet
bygger videre pa det arbejde, der allerede i dag
finder sted ved Regionshospital Nordjylland

med henblik pa at styrke og udvikle behand-
lingskvaliteten, den kliniske diabetesforskning
samt personalets kompetencer pa diabetesom-
radet.

| det folgende belyses arbejdet med to af pro-
jekterne i 2022:

Idratsmentor til

overvagtige born og unge

| Danmark er antallet af unge mellem 15 og 18
ar med type 2-diabetes steget gennem de sene-
re dr og det anslas, at der aktuelt folges mindst
100 unge med type 2-diabetes pa de danske
berne- og ungeafdelinger. Tallet forventes
stigende over det naste arti. Overvaegt i barn-
dommen er den storste enkelte risikofaktor for
udvikling af type 2-diabetes i ungdomsarene,
og det er kendt at T2D hos unge medferer

storre og tidligere risiko for komplikationer til
type 2-diabetes.




Mange undersggelser viser, at motion har en
stor betydning i forhold til udvikling af type
2-diabetes og at selv sma vaegttab kan have
positiv betydning. Men det kraver at den
fysiske aktivitet er vedvarende.

Formalet med pilotprojektet er at integrere
overvagtige born og unge i idraetsforeninger
pa en made, der medforer at de vedbliver at
deltage aktivt i idreaetstilbud.

Desuden er pilotprojektets formal at opna
erfaring med individorienteret tilgang til
teknisk, motorisk og taktisk udvikling, som
et middel til at skabe en motiveret og ved-
varende tilknytning til foreningsidreaetten.
Herunder skal bl.a. ogsa opnés en afggrende
tvaersektoriel lering ift. samarbejde med den
kommunale fritidsforvaltning og de frivillige
kraefter, der findes derunder.

Pilotprojektet gennemfores i et tvaersektorielt
samarbejde med Videnscenter for Bern og
Unge med Overvagt, Sport & Social Issues,
Aalborg Universitet, Brgnderslev Kommune,
Borneulykkesfonden og Sportsmedicinsk
Center, Regionshospital Nordjylland. Samar-
bejdet mellem disse parter er fordelagtigt til
at opna et solidt erfaringsgrundlag, gennem

PROJEKTER | 2023

en meget bred inklusion af forskellige per-
spektiver pa den udfordring, der adresseres i
projektet hvorved en lgsning, der er baeredyg-
tig efter projektperioden, forventeligt bedre
kan skabes.

Biomarkerer som pradiktor

for hjertesvigt hos personer med
type 2-diabetes

Personer med type 2-diabetes har en gget
risiko for at udvikle hjertesygdom. Ofte er
symptomerne diskrete, sdledes at patienten
ikke umiddelbart viser tegn pa hjertekarsyg-
dom. Derfor er der en risiko for at hjertesvigt
diagnosticeres for sent hos personer med
type 2-diabetes. Forskning tyder pa, at ud-
valgte blodprgver kan anvendes til at stratifi-
cere personer i forhold til risiko for at udvikle
hjertesvigt.

| projektet undersgges om kombinationen af
biomarkerer kan anvendes som screenings-
vaerktojer sammen med ekg og ekkokardio-
grafi til hurtigere diagnostik af kronisk hjer-
tesvigt, hos personer med type 2-diabetes
uden tidligere pavist iskemisk hjertesygdom
eller hjertesvigt.

Smerteprofil pa patienter med diabetes og slidgigt
Diabetes og slidgigt er begge kroniske lidelser med stigende incidens og signifikant negativ pa-

virkning af de berortes livskvalitet. Pa verdensplan er der estimeret 527 millioner mennesker der

har slidgigt, og 462 millioner mennesker, der har type 2-diabetes.

De to lidelser er hypAKTIVITETERende hos de samme patienter; sdledes ses der slidgigt hos
29,5% af patienterne med type 2-diabetes, og der ses type 2-diabetes hos 14,4% af patienterne
med slidgigt. Derudover deler de to lidelser flere risikofaktorer, heriblandt overvaegt, aget alder

og lavt aktivitetsniveau.

Formal med projektet er at udarbejde en smerteprofil pa slidgigt-patienter med og uden T2D.

Hypotesen er, at patienter med slidgigt og samtidig diabetes vil have en smerteprofil der indike-

rer en gget smerte-sensitivitet og en biomarkerprofil, der indikerer gget inflammation og degene-

ration af leddene.
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Det nye

Diabeteshus

Ambitionen for det nye Diabeteshus er at
opfere et center med optimale fysiske rammer
i forhold til at skabe patientcentreret og sam-
menhangende diabetesforlgb.

Arkitekturen er afstemt med de overordnede
linjer og materialevalg for Nyt Aalborg Univer-
sitetshospital-byggeriet, men med mulighed
for karaktergivende elementer.

Byggeriet opfores efter
internationale erfaringer
Bygningen etableres efter folgende kriterier,
som blandt andet bygger pa erfaringer fra
forende diabetescentre internationalt og af-
spejler behovet for en taet integration med Nyt
Aalborg Universitetshospital:
At sikre et patientcentreret og sammenhan-
gende diabetesforlgb og fremme interaktion
og vidensdeling mellem brugerne af centret
og mellem de sundhedsprofessionelle.
At fremstd indbydende, sa alle foler sig
velkomne - uanset om de opseger centret
som borger med diabetes, pargrende,
sundhedsprofessionel eller forsker.
At understotte en effektiv og optimal drift,
der i videst mulig udstrekning tilgodeser
borgerens behov. Dette indebzrer, at al
behandling, der ikke fordrer sarligt om-
kostningskraevende apparatur, foregdr pa
centret.
At faciliteter til bade borgere med diabe-
tes, pargrende og personale understotter
centrets aktiviteter og tiltag.

At bygningen er centralt placeret i forhold
til det gvrige Nyt Aalborg Universitetshospi-
tal og forskning.

At der er let adgang for borgere med of-
fentlig transport, gode parkeringsforhold

teet pa bygningen samt let tilgaengelighed
for pargrende og personale.



Billederne er taget i januar 2023.

OM BYGNINGEN

—— Diabeteshuset er ca. 7.000 brutto-m?
og opfores som et byggeri i fire etager
samt ngdvendige kalderarealer.

. Byggeriet kommer blandt andet til at
N indeholde:

® Forhalomrade med sammenhang
til Nyt Aalborg Universitetshospital

LT i T, "\\1 ® Ankomstomrade med reception/
: vente-/opholdsarealer mv.

i
) =¥
- S /‘ -'L—lj ® Undervisningsarealer herunder
3 4 undervisningskgkken

«  ® Konsultationsrum, traenings-
faciliteter mv.

Forskningsambulatorium, scanner-
rum, rgntgenrum, laboratorium
mv.

Personalefaciliteter herunder

kontorer, administration og
Byggeriet forventes afsluttet medio 2023, personalerum
hvorefter arbejdet med sikring af ibrugtag-

ningstilladelser pabegyndes. Arbejdet med at Birumsfaciliteter, depoter mv.
afdaekke forudsatningerne for ibrugtagning,

trening og flytning er derfor pabegyndt. Man Gardhaver og udendgrsfaciliteter
kigger i samme forbindelse pa om det er som en integreret del af byggeriet.
muligt at udflytte SDCN for flytningen af Nyt

Aalborg Universitetshospital i 2026.
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Akonomi

Hovedbudgettet for SDCN udger i 2022 53,1
mio. kr. og er hovedsageligt fordelt pa cen-
trets fem kerneomrader. Langt storstedelen er
fordelt til Supplerende behandling med nee-
sten 40 %. Forskning og Sarkende er budget-
maessigt de naeststorste kerneomrader med 15
% af budgettet til hver. De to gvrige kerneom-
rdder Uddannelse og kompetenceudvikling og
Tvaersektorielt samarbejde udgor et tilsvaren-
de budgetbelpb som centerets administration
pa hver 9 %.

FORDELING AF BUDGET 2022

Seerkende
15%

Ledelse og
administration
9%

Investerings-
foranstatninger

Ledelsespulje 1%
3%

Uddannelse
og kompetence
udvikling
9%

Tver
sektorielt
samarbejde
15%

Af budgettet for Supplerende behandling gar
godt og vel 6,3 % til Steno Partner-aftalen
med Regionshospital Nordjylland.

Derudover indgar i hovedbudgettet en stra-
tegisk ledelsespulje til serlige udgifter og en
mindre pulje til interimsforanstaltninger i
centerets forste levedr (sidste ar er 2022).

Ud over hovedbudgettet har centeret modta-
get bevillinger til Multidisciplinar teamkonfe-
rence-projektet og til flere forskningsprojekter.

Supplerende
behanding
39%

Forskning
15%
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Vil du vide mere om Steno Diabetes Center Nordjylland?

Besog os pa www.sdcn.dk
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