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PM Insulin vid
Total Parenteral Nutrition
(TPN)

Mal

Syftet med TPN ar att tillféra kroppen hela (eller del av) det samlade energi och narings-behovet
genom intravends infusion. Under tiden infusion gar kommer blodsockret att stiga och méanga
med diabetes kommer att krava extra insulin for att kunna tillgodogoéra sig energin.

e Malet ar att sikta pa blodsockret runt 10 mmol/1 och forséka undvika varden 6ver 14.

Kost/tablettbehandlade och patienter med enbart NPH-insulin
eller mixinsulin.

* Eventuella insulindoser som vanligt.

* TPN satts pa 14-16 timmar.

* Kontrollera blodsockret fore TPN och darefter var 4.e timme under tiden infusionen gar
¢ Extra Snabbinsulin sc enligt:

P-Glukos Insulin
> 22 mmol/] 12 E
> 18 mmol/] 8E
> 14 mmol/] 6 E
> 10 mmol/] 4E

* Rékna ihop antal Enheter insulin som givits under dagen

* Ge detta antal enheter insulin som NPH-insulin (Humulin NPH, Insuman basal eller
Insulatard) nasta dag 1 timme fore infusionsstart.

*  Mait anyo P-glukos var 4.e timme, ge extra snabbinsulin sc som ovan och 6ka sedan
dosen NPH-insulin nista dag med motsvarande antal enheter.

Patienter med Basinsulin och maltidsinsulin

Dessa patienter kommer nu att ersitta sina maltider under dagen med TPN vilket kan bli
besvarligt.

e Att fortsatta ge maltidsdoser som vanligt leder latt till ett svingande blodsocker.

* Attbara 6ka basdosen kan ge upphov till nattliga hypoglykemier eftersom basanaloger
(Abasaglar, Lantus Toujeo, Tresiba) har minst 24-timmars effekt.

Enklast dr att ge doserna som vanligt och méata blodsocker som ovan var 4.e timme for att se om
TPN kraver mer insulin (vilket det oftast gor for en patient som normalt ater daligt). Man kan
sedan riakna ihop patientens totala dygnsbehov av insulin (ordinarie doser + extradoser) och
sedan antingen 6ka bade pa basdosen och méaltidsdoserna eller sitta till en extra dos NPH-insulin
pa morgonen.



