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Diabetes for vuxna - Insulinpump,
vardavdelning

Bakgrund

Insulinpumpen ger direktverkande insulin (Novorapid®, Humalog®, Fiasp®,Lispro,
Aspart eller Apidra®) i sma doser kontinuerligt (=basinsulin) och patienten ger sedan
sjalv aktivt "stétdoser "som maltidsdos (=bolusinsulin). Eftersom pumpen bara
innehaller direktverkande insulin finns endast en mycket liten insulindepa i
underhuden. Vid avbrott i insulintillférseln finns risk att redan efter 2—3 timmar bérja
utveckla allvarlig insulinbrist och ketoacidos. Ketonbildning kan starta redan vid p-
glukos 12-15 mmol/l. Pumppatienten skall ha en akut atgardsplan att folja i denna
situation.

Viktigt att tanka pa

| alla situationer nar patienten ej kan hantera sin insulinpump sjalv:

e Byt genast till basal-bolus regim alternativt insulininfusion.

OBS! Hos patienter med typ 1 diabetes med eller utan insulinpump som ar
ilamaende, krakning, har buksmartor eller ar allmanpaverkade - uteslut alltid
ketoacidos.

Atgarder d& patient med insulinpump soker akut
med hyperglykemi

Paverkad patient med eller utan krakningar

Kontrollera omedelbart prover inklusive P-ketoner (kapillart snabbtest) och/eller
urinketoner samt en arteriell eller venos blodgas enligt Akut diabetes, Region
Uppsala.se (pdf).

Starta intravends insulinbehandling!
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Opaverkad patient
Kontrollera p-glukos, arteriell (alternativt vends) blodgas eller bikarbonat samt p-
ketoner (kapillart snabbtest) och/eller urinketoner:

e Begynnande ketoacidos- behandla enligt enligt Akut diabetes, Region
Uppsala.se (pdf).

e Ingen ketoacidos:

e Vid p-glukos 6ver 15 mmol/l ge 4-8E maltidsinsulin (NovoRapid® eller
Humalog®) s.c. med insulinpenna/spruta. OBS- ge ej bolusdos med pumpen!
Ge vatska intravenost eller rikligt per oralt. Folj frekvent p-glukos och vid
behov aven p-ketoner.

Atgarder vid allvarlig hypoglykemi med medvetandep&verkan
Behandling pa sedvanligt vis, ge 30 ml 30 % glukos i.v. etc. Pumpkontroll efterat.

Atgarder vid fel eller misstéankt fel p& pumpl/infusionsset som inte
kan atgardas

Galler:

e Koppla bort pumpen och behandla i stallet med bas- samt maltidsinsulin med
insulinpenna/spruta. De flesta patienter har en "reservordination” for
behandling med insulinpenna.

e Om ’reserv-ordination” saknas ges analogt basinsulin 1-2 doser/dygn (t ex
Lantus®, Abasaglar® eller Levemir®) med samma dos som den
sammanlagda basdosen i pumpen under ett dygn. Maltidsdoser ges med
samma doser som i pumpen. Ofta behdver dock saval basinsulinet som
maltidsdoserna 6kas pa nagot (vanligen ungefar 30 %).

e Fortsatt kontrollera blodsocker och ge extra doser maltidsinsulin vid behov. Ge
rikligt med dryck.

e Koppla aldrig pa avstangd, eventuellt felaktig pump igen utan att denna
undersokts och startas om tillsammans med diabetessjukskoterska.

Atergang till behandling med insulinpump

Koppla inte pa pumpen forran patienten kan ata och sjalv kan hantera pumpen igen.
Vid tillfallig behandling med insulininfusion och atergang till pumpterapi maste
insulininfusionen paga ytterligare 2 timmar efter pumpstart for att skapa en ny
subkutan insulindepa.
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Kirurgi

Akut kirurgi/intensivvard
Koppla alltid bort pumpen, byt till insulininfusion.

Planerad kirurgi

Ordinarie insulinbehandling infor operationen, helst tidig morgontid. Insulinpumpen
ger ordinarie basdos infor operation, i normalfallet ska sedan pumpen kopplas bort i
samband med narkos, évergang till insulininfusion.

Kontroll av p-glukos boér ske atminstone varje timme under ingreppet.

Mindre planerade ingrepp (kort operationstid)

Som rutin kopplas insulinpumpen bort enligt ovan! Om patienten har plastkanyl kan
dock insulinpump behallas pakopplad under narkos i samrad med diabetesteam,
patient och narkoslakare. Placera infusionsset sa att det ej ar i vagen, se till att
narkoslakaren kan na pumpen peroperativt. Vid paborjad kirurgi, ge fortsatt ordinarie
basdos via pumpen under ingreppet. Kontrollera p-glukos atminstone varje timme.
Vid behov av extradoser insulin peroperativt -ge insulin s.c. alternativt i.v, ej via
pumpen. Om instabilt p-glukos, koppla bort pumpen och byt till insulininfusion.

Storre planerad kirurgi
Koppla alltid bort pumpen infor ingreppet och ge insulininfusion. Se ovan.

Radiologi

Pumpen tas tillfallig bort. Tillfalligt aviagsnande av pump> 30 min, kontroll p-glukos,
kan behdva extrados direktverkande insulin (Novorapid®, Humalog®).

Hudinfektion efter nalen

Fel appliceringsteknik vid ditsattandet? For sallan byte av nal, infusionsset? Oftast S
Aureus. Patienten far byta nal, infusionsset och injektionsstalle. Overvag behandling
med T. Heracillin® (om ej Pc-allergi).
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