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Sammanfattning
Handlingsplan vid diabetes ketoacidos (DKA) eller hyperglykemisk
hyperosmolart syndrom (HHS).
FOorutsattningar
e Dokument ska upprattas direkt nar patient laggs in med
misstankt diabetes mellitus eller nar diagnosen stalls under
pagaende vardtillfalle.
e Forvaras i patientparm, handhas av patientansvarig sjukskoterska
tills patienten ar utskriven.
e Ansvarig lakare/sjukskoterska markerar med signatur i respektive
ruta nar aktivitet ar ordinerad/utford och dokumenterad i Melior.
Genomfbrande
e Samma behandlingsschema kan anviandas vid bada tillstanden.
For diagnostik var god se riktlinje Diabetes ketoacidos (DKA) och
hyperglykemiskt hyperosmolart syndrom (HHS)
e Svart medtagen patient, d.v.s. Medvetandepaverkad,
cirkulationspaverkad och/eller ph <7,20 ska till IVA for behandling och
overvakning. Styrschemat ska anvindas nir nagot av foljande galler:
Rubrik: Diabetes — ketoacidos (hogt p-glukos och ph mindre an 7,3) ..
Dokument-ID: SAS9614-1097948292-114 Yg ggﬂ\fﬁNDSREGIONEN

Version: 9.0


https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/SOFIA/SAS9614-1097948292-115/SURROGATE/Diabetes%20mellitus%20med%20ketoacidos%20och%20hyperglykemiskt%20hyperosmol%c3%a4rt%20syndrom%20inom%20slutenv%c3%a5rden.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/SOFIA/SAS9614-1097948292-115/SURROGATE/Diabetes%20mellitus%20med%20ketoacidos%20och%20hyperglykemiskt%20hyperosmol%c3%a4rt%20syndrom%20inom%20slutenv%c3%a5rden.pdf

OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehéllet.

* pH <7,30, p-osm >330 (styrschemat kan anviandas

vid andra tillfallen om lampligt).

Provtagning, kontroller
Tidpunkt 0 nér insulindroppet sditts. Fyll i vita filt i "Mdtvérden” i Melior.
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Behandling
Vatska:
Timme 0-1: 1000 ml NaCl 0,9% ordineras i Melior Likemedelsmodul.

Timme 1-2: 1000 ml NaCl 0,9% tillsitt 20 mol Addex-Kalium,
Ordineras i Melior lakemedelsmodul.

Kliniskt stallningstagande infor fortsatt droppbehandling

Vid intorkad patient:
Timme 2-6: 500 ml RingerAcetat per timme, om kalium < 6 fortsatt

substitution, hogst 20 mmol/h.

Nar blodsockret ar < 15 mmol/1 byt till Glukos 5% (oforandrad dropptakt).
Dessa dropp ordineras i Melior lakemedelsmodul.

Vid opaverkad patient:
Timme 2-6: 250 ml RingerAcetat per timme, om kalium <6 fortsatt
substitution, hogst 20 mmol/h.

Nar blodsockret ar <15 mmol/1 byt till Glukos 5% (oférandrad dropptakt).
Dessa dropp ordineras i Melior lakemedelsmodul.
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Insulindropp

Paborja insulininfusion snarast efter vatskedropp.

Initialt ges Humalog eller Novorapid 0,1 E/kg KV iv (ex vid c:a 80 kg

ge 8 E) som bolusdos.

Darefter ges Humalog eller Novorapid i sprutpump alternativt volymstyrd

infusionspump.

NaCl (LE/ml)

247,5 ml NaCl (1E/ml)

Sprutpump: Injektion Humalog eller Novorapid (100E/ml) 0,5 ml blandas med 49,5 ml

Infusionspump: Injektion Humalog eller Novorapid (100E/ml) 2,5 ml blandas med

KA (ketoacidos) Lindrig Startdos | Styrs efter p-
2-3E/tim | glukos
(pH 712_713)
Skall sjunka ca
4 mmol/tim
Mattlig Startdos | p-glukos &r oka med
AE/tim storre an vid 50%
(pH 7,0-7,2) start
p-glukos 6ka med
i 0,
Svar Startdos | Minskat < 25%
6E/tim 2mmol/l
(pH <7,0)
p-glukos oftrandrad
minskat 2-3
HHS (hyperglykemiskt 1-4 Eftim | mmol/l
Hyperosmoléart
Syndrom) p-glukos minska med
minskat 3-4 25%
mmol/I
p-glukos minska med
minskat >4 50%
mmol/I

Om P-Glucos <5 mmol/] sting av dropp och ta nytt prov efter 30 min.

Om P-glucos >6 mmol/1 starta droppet igen. Vid tidigare kand

diabetes ska patientens ordinarie dos av langverkande insulin ges vid
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ordinarie tidpunkt for att undvika glapp i insulinniva nar

insulininfusion stangs av.

Overgang till sc Insulin
Gors nar foljande kriterier ar uppfyllda: p-ketoner <0,6, P-Glukos <15,

p-osm <300.

Avbryt insulindroppet i samband med maéltid (ge snabbinsuloin),
stang av droppet en timme efter sc. Insulin ar givet. Ska ej brytas

nattetid.

Dokumentinformation
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