Insulinpumpebehandling og insulinmangel
Patientinstruks

Ved insulinpumpebehandling bruges udelukkende NovoRapid 1 pumpen og kroppens insulinlager er der-
for meget lille. Der udvikles hurtigt insulinmangel, hvis insulintilferslen af en eller anden grund afbrydes.
Den hyppigste arsag er et bgjet insulinkateter, men kan ogsa skyldes en glemt bolus. I meget sjeldne til-
feelde er arsagen fejl ved pumpen.

Hvornér skal du mistzenke insulinmangel:
1. Ved hgje blodsukre over 15-16 mmol/I
2. Ved opkastninger og ondt i maven
3. Ved almen utilpashed

Hvad skal du gere, hvis du mailer et hejt blodsukker:
1.Undersog for ketonstoffer.
2. Kig i pumpens bolushistorik om du har glemt en maltidsbolus .
3. Undersog om kateteret er faldet ud eller det er vadt og lugter af insulin.

1. Hvis du har det godt og har heje blodsukre, men ingen ketonstoffer.
1. Tag en ekstra bolus, max. 10 % af total degndosis (2 enheder ved degndosis pa 20 enh.)
2. Afvent 2 timer. Hvis blodsukkeret er uendret eller hgjere: skift kateteret.
3. Hvis der stadig ikke er ketonstoffer tages en ekstra bolus svarende til max 10 % af degn-
dosis med det nye kateter.

Hvis du udvikler ketonstoffer: se under punkt 2.

Hvis du har det skidt og har hgje blodsukre og ketonstoffer.
1. Kontakt straks diabetesteamet for rdd og vejledning.
2. Tag ekstra NovoRapid med pen (max 10 % af degndosis).
3. Skift insulinkateter og start basalraten.
4. Mal blodsukker og ketonstoffer efter 1 time og tag afthengig af blodsukkeret en ekstra

bolus med pumpen (max 10 % af degndosis).
5. Ml blodsukker hver 2. time og tag ekstra bolus, hvis blodsukrene stadig er for hgje
6. Undersog for blodketonstoffer ca. hver 2 time. De falder som regel indenfor en time,

hvis
behandlingen virker.

Vigtigt, kontakt dine behandlere eller hot-line igen, hvis:
1. Blodsukrene forbliver haje

2. Du bliver ved at have det ddrligt

3. Ketonstofferne stiger eller er ucendrede.

4. Du er utryg.

HVIS DIT BARN HAR ONDT I MAVEN ELLER KASTER OP, SKAL DU ALTID T/ENKE PA IN-
SULINMANGEL OG BEGYNDENDE SYREFORGIFTNING.
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