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Diabetes och kortisonbehandling

Revideringar i denna version
Uppdaterad version.

Bakgrund, syfte och mal

Kortison i tablettform hojer kraftigt blodsockret och om patienten ska ha
behandling under en langre tid kommer hen troligtvis att (6vergaende)
behdva insulin. Om tidigare insulinbehandling behdver insulindoserna
hojas (ibland s& mycket som en dubblering).

Om man tar kortison pa morgonen stiger P-Glukos langsamt under dagen
till ett max efter ca 812 timmar for att sedan sjunka under kvéllen och
natten: P-glukoskontroller bor foljas for att tidigt identifiera ett forhojt
blodsocker.

Arbetsbeskrivning

Folj blodsocker fastande, fore lunch, fére middag samt innan
sanggaende.

Blodsockermal:

Vid behandling under langre tid sa skiljer sig inte blodsockermalen fran
de man har normalt. Oftast fastevarde under 6 mmol/l och dagtid under
8mmol/I.

Vid behandling en kortare tid och/eller endast efterstréavar
symtomlindring och nutrition &r ett lampligt mal att minst hamna under
10mmol/l pa morgonen och under 15mmol/l pa eftermiddag/kvall.

Vid behandling i livets slutskede kan ytterligare hogre varden accepteras.

Kost och tablettbehandlad
Lakare ordinerar 8E Humulin NPH-insulin
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Om p-glukos> 15 mmol/l pa eftermiddagen sa 6ka med 4E varannan dag.
Om p-glukos> 12 mmol/l 6ka med 2E varannan dag.

Insulinbehandlad:
Om patienten &r ordinerad Humulin NPH till natten, prova att:
- Lagga till en morgondos. (Lakarordination)

Om patienten ar ordinerad Abasaglar till natten, prova att:
- Flytta till morgonen och 6ka med 2-4E /dag. (L&karordination).

Om patienten ar ordinerad Toujeo eller Tresiba:
- Overvig att byta till mer kortverkande insulin, till exempel Abasaglar
pa morgonen. En till tva doser/dag. (Lakarordination)

Mixinsulin (till exempel Novomix, Humalog mix)

- Oka morgondosen, invénta inte hogt blodsockervérde pé
eftermiddagen. (L&karordination). Vid behov l&gg till direktverkande
insulin till lunch (Lispro). Om fortsatt hogt blodsocker byt till Humulin
NPH samt direktverkande maltidsinsulin.

Beslutsstod till lakare

Justera lakemedel i Meliors lékemedelsmodul

Ordinera vid behovsinsulin enligt nedan i Melior.
Styrdokument: Diabetes - ordination i Melior (vgregion.se)

Vid behovs-insulin

Vid tablettbehandlad typ 2-diabetes utan insulin, kan foljande
vidbehovsmall anvéndas:

Om p-glukos> 12mmol/L ge 2 E sc, om p-glukos >15 ge 4 E sc, om p-
glukos> 20 ge 8 E sc.

Vid typ 1-diabetes och insulinbehandlad typ 2-diabetes bor vid-
behovsdoserna korrigeras baserat pa dygnsdos.

Anvand 100-regeln: 1 E insulin sdnker blodsockret med 100/dygnsdos
insulin (=totala mangden basinsulin och maltidsinsulin). Malvérde 8-
10mmol/L.

Ex 50 E dygnsdos. 100/50=2. 1E insulin sénker blodsockret med 2
mmol/L.

Fraga annars patienten hur mycket 1E brukar séanka — de har ofta koll!

Kontrollera p-glukos 2 timmar efter vid behovsdos.
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