SAHLGRENSKA
UNIVERSITETSSJUKHUSET

VGR
Verksamhet Obstetrik Stédjande dokument
Kvinnosjukvard 2025-03-18

Innehallsansvarig: Linda Englund Ogge, Overlakare

ESEC plan for typ 1 diabetes -
pennbehandling

Forlossningsplan vid planerat kejsarsnitt (ESEC ) gdllande insulindoser,
glukosdropp samt blodsockerkontroller, typ 1 diabetes.

10% glukosdropp kopplas direkt p4 morgonen med 125ml/timma.

1L RingerAcetat kopplas utan droppriknare direkt pd morgonen.

I samband med att glukosdroppet startas tar patienten maltidsinsulin
__ ca E motsvarande frukostdos. Kolhydratrdakning; lagg in 35 gram
kolhydrater, plus CGM vardet i appen och ge foreslagen dos, ca E.

Upprepas varje timme v.b.
Mat kapillart p-glukos efter en timme.
Doser ges med fordel i 6verarmen

Viktigt bryta fastan med insulin, energi och vétska for att fa ett stabilt blodsocker
och inte bilda ketoner

Insulinbehandling
Toujeo E pa op dagens morgon

Blodsockermatning:

CGM varningar under op: 1&gt 4,0 mmol/Il, hégt 7,0 mmol/I fér att fa varningar i tid
om ev atgarder

Sensorvaret ar inte alltid tillférlitligt, mat darfort kapillart p-glukos varje halvtimme.
M3lsattning for blodsockret > 4mmol/l och <7 mmol/I.

Mat kapillart blodsocker en timme efter insulindos.

Om CGM virdet sjunker < 4,0 mmol/l 6ka dropptakten 1000mil/timmei 1
minut, mat kap p-glukos, upprepa provtagning varje minut tills
blodsockret >4,2 mmol/l. Aterga till 100 ml/timme. Detta skéts av
narkospersonalen.

Om CGM viérdet stiger >7,0 mmol/l, ge extra maltidsinsulin, detta skéts av
partner/patient.
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Sa fort placentan &r ute, 6ka glukosdroppet 200-300 ml/timme. Blodsockermal 5-12
mol/Il. Lat glukosdroppet fortga tills patienten kan forsorja sig helt per os. Koppla
nytt v.b

Post op:

Lat glukosdroppet fortga tills patienten kan forsérja sig helt per os. Om
sensovardet > 12mmol/l ges korrektionsdos.

Oka dropptakten om CGM virdet sjunker < 4,2mmol/l, och kontrollera enl.
ovan.

Andra CGM varningar i app:

dag I13gt: 4,5 mmol/I, hégt 12,0 mmol/I

natt l1agt: 4,2, mmol/l, hégt 14 mmol/I

Postpartum/BB:
Blodsockermal 5-12 mmol/L, undvika hypoglykemier.

Insulinbehandling

Dag 1 Toujeo E

Dag 2 Toujeo E

Hemgang Toujeo E

M3ltidsinsulin (sort) till huvudmal E, till mellanmal
E

Kolhydratraknar, héj kvoter, grundregel dubbla kvoter.

Kost

Se till att det finns at/drickbart inne pé rummet, dven nattetid.

Behover ata/dricka vid varje amningstillfalle

Bestalla mat fran patientmatsedeln, sjélv fa valja

Ta insulindoser/ 1agg in kolhydrater for huvudmal, frukost, lunch, middag och
kvallsmat, ej for korrektion om inte CGM-vardet > 15mmol/I

Epikriskopia skickas till ordinarie Diabetesmottagning.
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