3.3 Evidensprofil Kommunikasjon med fremmedspraklige og bruk av tolk
Kommunikasjon, mestring og motivasjon ved diabetes

Bruk av tolk vs ikke bruk av tolk hos personer med diabetes type 1 og type 2 med begrenset sprakkompetanse pa aktuelle
sprak ("limited English proficient")

Utfall Resultater og malinger fra Estimerte absolutte effekter Tiltro til estimert
Tidsramme studier intervensjonseffekt
Ikke bruk av tolk Bruk av tolk (kvalitet p4 dokumentasjonen)
Sykehusinnleggelser Odds ratio: 0.79 Veldig lav
(diabetesrelaterte) (C195% 0.41 - 1.5) , per 1000 per 1000 Usikkert effektestimat?
Basert pa data fra 735 pasienter i 1
studier Forskjell: feerre per 1000
Oppfalgingstid 6 mnd
Besgk ved akuttmottak Odds ratio: 0.28 Lav
(diabetesrelatert) (C195%0.17-0.46) per 1000 per 1000
Basert pa data fra 735 pasienter i 1
studier Forskjell: feerre per 1000
Oppfalgingstid 6 mnd
HbAlc >9.0 % Odds ratio: 0.94 Veldig lav
(C195% 0.63 - 1.39) per 1000 per 1000 grunnet alvorlig upresise estimater
Basert pa data fra 735 pasienter i 1 : (imprecision)?
studier Forskjell: feerre per 1000

Oppfalgingstid 6 mnd

1. Risiko for systematisk skjevhet (Risk of Bias): Ingen alvorlig. Usikkert effektestimat; Upresise estimater (imprecision): Alvorlig. Bredt konfidensinterval;
2. Upresise estimater (imprecision): Alvorlig. Bredt konfidensinterval;



