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19 Ramadan &\o=p.

Forfattat med hjalp av sjukskoterska Katarina L Balcker (Vct Flyktinghalsan
Malmo)

Se dven bilagan Ramadan patientrad

Vad ar Ramadan

Ramadan ar den nionde manaden i den muslimska kalendern. Den infaller alltsa
vid olika arstider olika ar. Ramadan ar en viktig hogtid for muslimer. Under
denna manad anses Allmaktens natt (Laylat al-Qadr) ha infallit. Det var da Allahs
budskap uppenbarades for Muhammed genom drkedngeln Jibril (Gabriel) som
sedan nedtecknats i Koranen. Ramadan ar kiant som fastemanaden men de
troende forvantas dven att upptrada val, ge allmosor till de fattiga, visa speciellt
hog aktning for sin familj samt rena sitt sinne genom att undvika beteenden som
vald, ilska, avundsjuka, smaaktighet, girighet och illasinnad ryktesspridning.
Ramadan f6ljs av en stor fest Eid Al-Fitr - fastebrytandets hogtid.

Hur fastar man

Under ramadan ar alla vuxna, friska muslimer skyldiga att, fran gryning till
skymning, avhalla sig fran mat, dryck, rokning och sexuella relationer. Detta
innebdr att man inte heller kan ta perorala mediciner dagtid. Nar fastan bryts i
solnedgangen ar det ofta mycket fest med god mat som &r bade sot och fet.
Dadlar och annan torkad frukt intas i storre mangder.

Vem undantas fran Fastan?

Enligt Koranen avrads barn under 15 ar, dldre och sjuka samt gravida, ammande
och menstruerande kvinnor att fasta. Istdllet forvantas de erbjuda en fattig
beh6vande muslim ett mal mat, ge allmosor (zakat) eller ta igen de forlorade
fastedagarna vid ett senare tillfalle.

Huruvida vara patienter skall fasta eller inte ar sjalvfallet deras eget beslut. Var
uppgift ar att informera om vilka risker fastan kan innebara for den enskilde
patienten och hur dessa ska undvikas pa basta satt om patienten bestimmer sig
for att fasta:

Kost, Metformin, GLP-1, DPP4, SGLT-2 eller glitazon-behandlad

diabetes.

Om inga andra komplikationer foreligger innebar inte fastan i sig nagra risker.
Snarare kan den sota och feta maten efter solnedgangen innebara hogre
blodsocker och till och med viktuppgang. Inga problem att flytta
doseringstillfallen till fore eller efter fastan (da heller inga ladkemedel far intas
under fastetimmarna)
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SU-preparat

Kan innebara risker med laga blodsocker dagtid. Lampligast ar att flytta
doseringstillfallet till solnedgangen och om sa kravs reducera dosen. Man bor i
borjan av fastan rekommendera kontroll av blodsocker dagtid. I handelse av P-
Glukos < 4 mmol/1 bor fastan omedelbart brytas till forman fér en maltid
innehallande kolhydrater. Darefter bor dosen minskas till nastas dag.

Patienter med Repaglinide hoppar endast dver tabletten dagtid.

Insulinbehandlade

All insulinbehandling innebar risker for hypoglykemier. Patienter med mycket
svangande blodsocker och tidigare problem med kontrollférlust vid
hypoglykemier bor avradas fran fasta. Aven hir giller blodsockerkontroll dagtid
och vid varden under 4 mmol/1 ska fastan omedelbart avbrytas med ett mal mat
innehallande kolhydrater. Om kdnningar dagtid under Ramadan bor patienten fa
hjalp med justering av insulindoseringarna av sin ldkare eller skoterska.

Aven hyperglykemi kan innebéra en akut risk framférallt for typ 1-diabetiker
som dragit ner sin insulindos under fastan. Om det hoga blodsockret orsakas av
for litet insulinintag, fysiskt arbete, stress, annan sjukdom och/eller intorkning
kan det till och med utlésa en ketoacidos, hyperosmolart syndrom, forvarrad
njursvikt eller laktatacidos. Speciellt om patienten samtidigt star pa ACE-
hammare och Metformin. For att minimera riskerna bor man inta rikligt med
vatska innan man inleder fastan (3 glas vatten). Om man uppmater 6ver 16
mmol/l dagtid och samtidigt inte kianner sig som vanligt (illamaende, feber,
buksmartor, diarréer, muskelvark, yrsel och svimningskénsla) bér man avbryta
fastan. Drick %2-1 liter vatten. Om man ar illamaende och har svart att dta bor
hélften vara sot dryck (juice, Coca Cola?). Ta extra insulin och kontrollera
blodsocker igen om 3 timmar for eventuellt mer dryck och mer insulin.

Se dven bilaga till kap 24 Rad vi magsjuka

Diabetes med komplikationer

Patienter med komplikationer i form av njursvikt, hjartsvikt, ischemisk
hjartsjukdom och diabetessar bor bestamt avradas fran fasta da sjukdomen
allvarligt kan forsamras vid fasta. Skulle patienten dnda vilja fasta bor man vara
noga med rikligt intag av vatska (risk for njursvikt och blodproppsbildning) samt
i vissa fall tillfalligt gora uppehall med vissa mediciner.

Graviditet, amning och menstruation

Koranen avrader fran fasta vid graviditet, amning och menstruation. Samtidig
graviditet och diabetes ar absolut oldampligt och innebar stora risker, inte bara
for mamman utan dven for det ofddda barnet. Amning och menstruation ar
olampligt da det kan vara svart for mamman att fa i sig tillrackligt mycket vatska
och néring.

For mer konkreta rad avseende kost, motion dosandringar mm
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