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Intraoperativ insulininfusion -
Anestesirutin

Férandringar sedan féregaende version
Ny rutin

Bakgrund och syfte

Att sakerstilla hur blodsockerkontroll samt justering av

infusionshastighet utfors under insulininfusion inom anestesi.

Vid kritisk sjukdom / anestesi intrader perifer insulinresistens
samtidigt som glukosproduktionen okar, detta leder till hyperglykemi.
Hogt b-glukos skall primart inte motverkas med minskad
glukostillforsel utan i stéallet behandlas med insulin for att motverka
intracellular svalt. Blodsockernivan bor héllas stabil da hypo- resp.

hyperglykemier ar skadliga i det perioperativa forloppet.

Arbetsbeskrivning

Uppstart av infusion med bolus efter [dkarordination

Infusion Insylin lispro 1
B-glukonide Bomalnenin | Lot oot oo | Nastaprov
tillsatts till 49,5 ml NaCl 9 mg/ml
=1E/ml
8,1-10,9 Ingen bolus 2 ml/h (bara for diabetiker)

11,0 — 14,9 | 0,05ml=5E 2—4 ml/h gfii:;a(,grg:’ifiﬁ q

15,0 — 19,9 0,10 ml = 10E 4 —6ml/h pankreaskirurgi

20,0 — 25,0 0,15 ml = 15E 8 ml/h :ﬁisnﬁ(:e‘; efter 30

>25 0,20 ml = 20E 10 ml/h
Rubrik: Intraoperativ insulininfusion - Anestesirutin Ya VASTRA

Dokument-ID: SU9805-1593997-3622 V GéTALAN DSREGIONEN

Version: 1.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehéllet.

Atgarder under pagdende infusion utan specifik

ordination

B-glukosviarde

mmol/L

Atgird

Nista prov

<3

Stang av insulininfusionen. Ge 30 ml Glukos

30 % iv. Rapportera till likare snarast.

Nytt varde efter 10 min.

Nir B-glukos ar hogre 4n 8 mmol/L starta pa
nytt med 50 % av tidigare hastighet.

Nytt varde efter 60 min

3,0 — 4,5

Stiang av insulininfusionen

Nytt varde efter 30 min

Nir B-glukos ar hogre dn 8 mmol/L, starta
pa nytt med 50 % av tidigare hastighet.

Nytt varde efter 60 min

4,6 - 690

Minska infusionshastigheten med 50 %. Om
B-glukos minskat mer 4n 6 mmol/L pausa

infusionen.

Nytt varde efter 60 min

6,0 — 8,0

Om B-glukos minskat mer 4n 2,0 mmol/L
frén forra vardet, minska
infusionshastigheten med 25 %. Om B-
glukos minskat mer &n 6 mmol/L fran férra

vardet pausa infusionen.

Nytt varde efter 60 min

Om B-glukos ar ofordndrat eller har 6kat,

fortsatt med samma infusionshastighet.

Nytt varde efter 60 min

8,1 - 10,0

Om B-glukos minskat mer 4n 2,0 mmol/L
fran forra vardet, minska
infusionshastigheten med 25 %. Om B-
glukos minskat mer &n 6 mmol/L fran férra
vardet, minska infusionshastigheten med

50%.

Nytt varde efter 60 min

Om B-glukos ar oférandrat, dvs ej 6kat eller
minskat mer 4n 2 mmol/L fran forra virdet,

fortsiatt med samma infusionshastighet.

Nytt varde efter 120 min

Om B-glukos 6kat mer d4n 2,0 mmol/L fran
forra vardet, 6ka infusionshastigheten med
25 %. OBS att 6kning kanske inte beh6vs om
négon annan faktor som har 6kat B-glukos

bortfaller eller kan justeras.

Nytt varde efter 120 min
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Om B-glukos ar lagre dn forra vardet, fortsitt . .
) ) . Nytt virde efter 60 min
med samma infusionshastighet.

Om B-glukos minskat mer &n 6 mmol/L frdn
10,1 — 12,0 forra vardet, minska infusionshastigheten Nytt virde efter 60 min

med 50%

Om B-glukos ar oforidndrat eller hogre dn . .
- i . Nytt virde efter 60 min
forra vardet, 6ka med 2 ml/h.

Om B-glukos minskat mer 4n 4 mmol/L frin
forra virdet, fortsatt med samma Nytt viarde efter 60 min

infusionshastighet.

12,1 - 15,0 Om B-glukos minskat mindre #n 4 mmol/l
eller okat fran forra vardet, oka . )
. . i .. . Nytt virde efter 60 min
infusionshastigheten med 2 ml/h. Overvig

en bolus.

Om B-glukos minskat mer 4n 4 mmol/L frén
forra vardet, fortsatt med samma Nytt varde efter 30 min

infusionshastighet. Overvig en bolus.

Om B-glukos ar oférandrat eller minskat

mindre dn 4 mmol/L frin forra véirdet, ge en . .
. ) ) Nytt virde efter 30 min
>15 bolus pa 10 E snabbverkaande insulin och

oka infusionshastigheten med 2 ml/h.

Om B-glukos 6kat mer 4n 2 mmol/L &n forra
vérdet, ge en bolus pa 10 E snabbverkande . .
L L ) Nytt virde efter 30 min
insulin och 6ka infusionshastigheten med 4

ml/h.

Perioperativ glukosinfusion
Patienter med diabetes ska enl. rutin erhalla glukosinfusion under den

perioperativa perioden, fran borjan av fastan eller ankomst till
sjukhuset fram till att patienten ater och dricker igen. Om patienten inte
fatt detta preoperativt kopplas 500 ml Glukos 50 mg/ml med eventuella
tillsatser med en infusionshastighet om 80 ml/h pa operation. I de fall
glukos pagar fortsatter man med denna. Det ar viktigt att man, da
infusion av glukos pégar, tar denna i berdkning gillande den totala

tillforseln av underhallsvitska. Till patienter utan tidigare kand
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diabetes, som intraoperativt pavisas vara hyperglykema till den grad att
behandling med insulin paborjas, ordineras eventuell glukosinfusion av

ansvarig anestesildkare.

Anestesiologiska beaktanden

Feber, infektion och steroider okar insulinbehovet. In- och utsiattande
av insulin paverkar S-kalium vilket maste beaktas speciellt nar insulin

startas vid pagaende kaliuminfusion.

Da operationstiden eller den postoperativa vardtiden forviantas vara
kort (<2h) bor detta tas i beaktning innan uppstart av infusion och i

stillet 6vervaga intermittent injektion.

Avveckling av infusion

Insulininfusionen medfoljer till patienten till intensivvards- eller
postoperativ avdelning. Infor planerad utskrivning darifran avslutas
insulininfusionen i tid sa att patienten ligger stabilt med intermittenta

injektioner.

Arbetsgrupp/granskare

Jonas Grevsten, VOL postoperativ vard, omr. 5 AnOpIVA, Sahlgrenska

universitetssjukhuset

Relaterad information

Diabetes mellitus-anestesirutin
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Information om handlingen
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