Hur undersdktes risken for typ 1-Diabetes i TEDDY?
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e Mojliga deltagare i TEDDY kunde valjas med hjdlp av en metod som upptacker férekomsten
av HLA DR och DQ gener, som ar kopplade till forhojd risk for typ 1-diabetes.

e TEDDY studien anvande en standardiserad urvalsmetod for att hitta de barn som foddes
med forhojd risk for typ 1-diabetes.

e Denna urvalsmetod gjorde det mdjligt for TEDDY-studien att snabbt och ekonomiskt
undersoka tusentals prover fran de nyfédda barnens navelstrangsblod.

Kvalitetssakring av TEDDY’s urvalsmetod.
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e Center for Disease Control och Prevention (CDC) i Atlanta, Georgia, USA utférde tva typer av
kvalitetssakring. Den ena typen var kvartalsvisa undersékningar av kodade blodprover som
skickades ut av CDC. Resultaten av de kodade proverna aterkopplades kontinuerligt till
TEDDY laboratoriet i Malmo. Den andra typen var en arlig kvalitetskontroll av ett st6rre antal
kodade blodprover med kand HLA typ. Varje TEDDY laboratorium maste fa alla ratt for att
fortsatt urvalsdelen | TEDDY.

e Alla sex TEDDY laboratorier gav mycket korrekta och giltiga resultat for att bestdmma
forhojd arftlig risk for typ 1-daiberes.

Varfor valde deltagare utan diabetes i familjen att tidigt [amna studien?
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e Flera skal var knutna till varfor deltagare utan diabetes i familjen valde att Ilamna studien
inom det forsta aret:
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Land: USA och Tyskland hade fler familjer som lamnade studien tidigt dn Finland och
Sverige.

Modrar som lamnade studien tidigt var mer dn 2 ar yngre an de som fortfarande var
kvar i TEDDY-studien.

Familjer med flickor var mer bendgna att lamna studien.

Mamma’s livsstil under graviditeten: mammor som rékte under graviditeten,
mammor som rapporterade ingen alkohol under tredje trimestern (i motsats till dem
som rapporterade alkohol vid nagot tillfalle), som inte arbetade heltid, slutade sina
jobb, eller inte arbetade alls medan de var gravida, var mer benédgna att lamna
studien tidigt.

Familjer var nagot mer benagna att sluta om pappan inte deltog.

Mammor som var oroliga for sina barns risk att utveckla typ 1-diabetes, eller som
hade underskattat sina barns risk, var mer bendgna att lamna studien inom det
forsta aret.

e Studiegruppen anviande denna information for att battre hitta TEDDY familjer som skulle
kunna vara kvar i studien. Resultaten fran denna undersdkning kan ocksa vara anviandbara
for framtida forskning, som borjar nar barnet fortfarande ar ett spadbarn.
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e Det fanns ingen skillnad mellan de fyra olika landerna i fodelse storlek (vikt och langd) hos
barn fédda med forhojd risk for typ 1-diabetes.

e Studien visade att det nu dr mojligt att jamfora barnen i de fyra olika landerna for
miljofaktorer som kan bidra till att ett TEDDY barn utvecklar autoantikroppar eller typ 1-
diabetes.

Var TEDDY’s urvalsdel kostnadseffektiv?
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e TEDDY forskare utvecklade en kostnadseffektiv metod for genetisk analys av
navelsstrangsblod. Denna metod anvandes pa 421 000 nyfédda barn for att hitta de barn



med forhojd arftlig risk for typ 1-diabetes (7.5% i Skane). Metoden var korrekt i 99 % av
fallen.

Vilka familjer deltar i TEDDY?
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e TEDDY barnen delades in i tva grupper: allmédnna befolkningen (GP, general population; 89
%) eller i gruppen med en forsta grads sldakting med typ 1 diabetes (FDR, first degree
relatives; 11 %).

e TEDDY barnen delades darefter in i foljande tre kategorier:

0 Inskrivna (deltog i studien),

0 Ejinskrivna (uppfyllde ej inklusionskriterierna for studien), eller

0 Tackade nej till studien. Skalen for att ej delta var liknande mellan landerna och
mellan GP och FDR.

e Sverige hade flest som tackade ja till att delta (68 %), USA hade det hogsta antalet ej
inskrivna familjer (37 %) och Finland hade det hégsta antalet familjer som tackade nej till att
delta i studien (48 %)

o Familjer var mer bendgna att tacka ja om de var i ett europeiskt land, hade ett annat
barn i TEDDY, barnet var enda barnet, eller mor var dldre. FDR familjer var mer
bendgna att delta.

o Den vanligaste anledningen for uteslutning var att familjen inte svarade pa
upprepade kontaktforsok efter det att barnet hade fotts.

o Skalen for att tacka nej till deltagande var vanligtvis problem med studiens protokoll,
att man var obekvam med blod provstagning, eller att familjen var for upptagen for
att hinna med studien.

e Studien visar att det ar viktigt att ta hansyn till skillnader mellan lander nar liknande studier
som TEDDY planeras. Slutsatsen ar ocksa att forskare maste ta hansyn till protokollets
storlek, smartsamma procedurer framfor allt i familjer fran den allmédnna befolkningen (GP).



