
 

 

  

 
 

 

 

 

 

       
 

 
 

Spørgsmål om AID-pumper 

Spørgsmål 

På Diabetesforeningens hjemmeside kan man læse, at der er store regionale 

forskelle på hvor mange Type 1-diabetikere, der har fået en AID sensorbase-

ret insulin pumpe. Spændet går fra 11% til 25%. Region Hovedstaden ligger 

på ikke-imponerende 12%. Jeg vil gerne spørge hvorfor vi ligger så lavt?  

Jeg vil også gerne vide om, der er planlagt tiltag for at få mere gang i udleve-

ring af insulinpumperne? 

  

Det fremgår af artiklen at vi har en central pulje til finansiering af udlevering af 

pumperne, men er den pulje for lille? Eller måske endda helt tom? Er det i øv-

rigt engangsinvestering eller hvordan er økonomien skruet sammen.  

  

Hvor meget økonomi ville det kræve hvis Region Hovedstaden som minimum 

skulle bringes op på fx en udleveringsgrad på 25% og er der i øvrigt et mål for 

hvor mange, der burde have pumpen? Omtalte artikel: 

https://diabetes.dk/nyheder/2025/stor-geografisk-ulighed-i-tildeling-af-insulin-

pumper/  

Svar: 

Spørgsmålene er besvaret med bidrag fra Steno Diabetes Center Copenha-

gen.  

Ad. 1. Jeg vil gerne spørge, hvorfor vi ligger så lavt? 

Ud af i alt cirka 8.500 voksne patienter med type 1 diabetes i Region Hoved-

staden har Steno Diabetes Center Copenhagen (SDCC) 6300 voksne type 1-

diabetespatienter tilknyttet. 
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 Side 2  

 

Vi har på SDCC lavet et nyt udtræk ift. AID-pumper, og her viser tallene posi-

tivt en højere andel af patienter på SDCC med AID-pumper på 24 procent. 

På regionalt niveau svarer det til, at 20 procent af personer med diabetes i Re-

gion Hovedstaden behandles med AID-pumper, hvilket er højere end tallet i 

Diabetesforeningens undersøgelse på 12 procent. 

Vi har på SDCC gennem en længere periode haft en ekstraordinær indsats 

med mange pumpeskift til AID, og det var vurderingen hos vores Afdeling for 

Diabetesbehandling, at det samlede tal i Region H burde ligge højere end 12 

procent. 

Efter aktindsigten fra Diabetesforeningen har vi derfor på SDCC kigget vores 

registreringspraksis grundigt igennem.  

I vores gennemgang er vi blevet opmærksomme på en manglende praksis for 

registrering i vores systemer fsva. ydelse/diagnosekodning, når en AID-pumpe 

er udleveret. Derfor er korrekt data, at 24 procent af patienterne på SDCC har 

en AID-pumpe. Registreringspraksis i Afdelingen for Diabetesbehandling er nu 

også indskærpet fremadrettet. 

Ad. 2. Er der planlagt tiltag for at få mere gang i udlevering af insulin-

pumperne? 

SDCC har stort fokus på at anvende nyeste teknologi og behandling til vores 

patienter. Det gælder også ibrugtagning af AID-pumper hos både børn og 

voksne. 

Steno Diabetes Centrene i Danmark har i fagligt fællesskab sammen vurderet, 

at 70 procent af patienterne vil have gavn af AID-pumpe. Der er tale om et 

estimat og ikke en fastlagt politisk- eller lægefaglig retningslinje. 

Ad. 3. Det fremgår af artiklen, at vi har en central pulje til finansiering af 

udlevering af pumperne, men er den pulje for lille? Eller måske endda 

helt tom? Er det i øvrigt engangsinvestering eller hvordan er økonomien 

skruet sammen? 

Indkøb af insulinpumper dækkes af den centrale pulje, hvilket vi også håber 

på i en fremtid, hvor brug af pumper til behandling vil blive endnu mere ud-

bredt. 

Udgifter til insulinkatetre, infusionssæt plastre m.m. er løbende udgifter som 

dækkes af den løbende drift. Det er en ressourcekrævende opgave med på-

sætning, undervisning og opfølgning i forbindelse med opstart af AID-syste-

mer. Denne udgift dækkes også af den løbende drift. 



 

 Side 3  

Der er en praksis, hvor SDCC af sundhedsøkonomiske hensyn ikke skifter tid-

ligere generationer af pumper til AID før tidligst efter fire år, hvor garantien fra 

leverandøren udløber. 

Ad. 4. Hvor meget økonomi ville det kræve hvis Region Hovedstaden 

som minimum skulle bringes op på fx en udleveringsgrad på 25% og er 

der i øvrigt et mål for hvor mange, der burde have pumpen? 

På SDCC har 24 procent af patienterne som nævnt en AID-pumpe. For at 

løfte hele regionen fra 20 procent til 25 procent i anvendelsen af AID insulin-

pumper vil det kræve ca. 450 ekstra pumper af gennemsnitligt 45.000 kroner 

pr. styk pr. år i 4 år (afskrives over 4 år) – i alt ca. 81 mio. kroner.  

For at løfte hele regionen fra 20 procent til 70 procent AID-brugere vil det 

kræve en udgift på 825 millioner.  

 

 


	Spørgsmål om AID-pumper
	Svar:


