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Javsdeklaration

* OL medicinkliniken Alingsas
e Ordf Terapigrupp diabetes, Lakemedelskommitén i VGR
* Arvoderade forelasningar (2021-2022):

o Offentliga och privata vardgivare

o Vardhogskolor (VGR, Uppsala, Skane, Malardalen m fl)
o Distriktslakarnatverket

o Astra Zeneca

o Boehringer Ingelheim

o Lilly

* Inga ekonomiska eller dvriga bindningar till industrin
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"Aldre med biologisk alder 6ver 80?”
"Skropliga”
”"Behov av hemsjukvard/hemtjanst”?

* Manga ars typ 2 med * Samtidigt andra svara kroniska

insulinl?ehgv(mén%a ars diabetes) sjukdomar (ex KOL, hematologi, gastro)
 Komplikationer (sar, cirkulation, + Psykiatri (psykossjukdomar

hjartsvikt, stroke, njursvikt, . . .
synproblem) depressioner, angest). Neuroleptika
yhp e Stord autonomi (Demens)

* Polyfarmaci e o
+ Typ 1 med behov av * Cancer/Palliativ vard

hemtjanst/hemsjukvard.

* Generell organsvikt

* Pankreasinsufficiens efter kirurgi, * (Ganska friska typ 2)
tumorer, pankreatiteter, missbruk
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Innehall:

Behandlingsmal?

Vilka diabeteslakemedel ar lampliga?
Insulinbehandling?

Behovet av en individuell vardplan i samverkan
med Hemtjansten och Hemsjukvarden!
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Behandlingsmal.
Nagra gemensamma drag som
paverkar?

» "Kortare forvantad livslangd” 5-6 ar

* Generellt sviktande organsystem (njurar, lever,
CNS, tarmfunktion, metabolism mm).

» Oftast samre nutrition (manga skal)

* HOg risk for fotsar (egenvard av fotter?)

* Olika funktionshinder (mentala, fysiska) —
behov av hjalp.
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Galler Typ 2-Diabetologins “sanningar”?

1. HbAlc < 52 for att forhindra
senkomplikationerna?

2. Metformin till alla?
3. Behandla intensivt blodtryck, lipider?

4. At mindre energi - Dra ner pa
kolhydraterna?
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Vid stigande alder:

Mindre fokus pa risk for “senkomplikationer”.
Istallet:

1. Det som kan handa inom 5-arsperiod
(stroke, hjartsvikt, infektioner,
sar/amputation)

2. Sakerhet (akuta hypoglykemier,
hyperglykemier, blodtrycksfall)

3. NUTRITION! diabeteshandboken.se &



Margareta 83 ar

Servicelagenhet. Ankefru sedan 1% ar. Diabetes 19 ar.
Haft stroke och hjartinfarkt, Férmaksflimmer,
Neuroischemiska sar pa fotterna.

BLTR 140/80

Hb 118

Krea 110

eGFR 23

Vikt 56 kg (58 kg for ett ar sedan)
HbAlc 85 mmol/mol (medelvarde:
Medel-P-Glu P77
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cDIABETH ICS
HbA1c KONVERTERARE

Fyll i ditt HbA1c eller blodsocker sa omvandlas det till motsvarande varden for Gvriga
standarder. Fyll i det virde du vill omvandla och tryck pa returtangenten.

Medelblodsocker

mmol/l

mg/dl

ken.se B




Margareta 83 ar

T Glimepirid 2 mg
Metformin 500 mg
Metoprolol 50 mg
Enalapril 20 mg
Eliquis 2,5 mg
Citalopram 20 mg
Betolvex 1 mg

1x2
2X2
1x1
1x1
1x2
1x1
1x1
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Margareta 83 ar

1. Varfor gar hon ner i vikt?
2. Ar HbA1c 85 OK - Lampligt HbAlc mal?
3. Val av lampliga lakemedel ?
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RMR (VGR) 2013

HbAlc:

Patient

HbA1c-mal
(P-Glukos)

Kommentar

Nydiagnostiserad patient eller patient

42-52 (7-

e HbAlc<5242-48 mmol/mol minimerar risken for

med ldngre duration utan 8,4) komplikationer.

samsjuklighet eller hypoglykemier e Hbalc < 48 kan 6vervagas vid Lang forvantad och i
franvaro av allvarlig hypoglykemirisk

Patient med problem att uppna lagre |53-69 (8,5-|¢ Biologisk alder 6ver 80 ar och samtidig behandling med

malvarden pa grund av biverkningar [10,9) insulin

eller hypoglykemier e Allvarlig hypoglykemiproblematik

Patient med svar komlicerande <80 (8-15) [¢ Behandlingens syfte ar battre nutrition, battre

sjukdom, hog alder eller kort
forvantad overlevnad

immunforsvar, att undvika vatske- elkrotlytrubbningar
och symtom pa hypo- eller hyperglykemier

diabeteshandboken.se &




Mal med BLODSOCKER-
behandlingen

Nutrition (energi, naringsamnen)
Undvika Polyfarmaci
Undvika hypo (farligt)

nutrition, vatskebrist)

HbAlc < 70 (807?) (P-Glukos 8-15)

Undvika hyper (infektionskanslighet, trotthet,
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Margareta 83 ar

Val av lampliga lakemedel ?
e Metformin?
* Glimepirid ?
e SGLT-2-hammare?
e GLP1-RA?
e DPP4-hammare?
* Glitazone?
* Insulin?
diabeteshandboken.se &



Metformin

e Paverkar insulinkansligheten och minskad risk for hjartinfarkt hos 342
nydebuterade engelsman 1997.

* Inga kanningar.
 Viktneutralt
* Gaser, |6s avforing

(satt ut vid eGFR < 30)
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Insulinfrisdttare
Glimepiride, repaglinide (Novonorm)

 Viktuppgang. Ca 2 kg (Samma som
insulin)

» Okar insulinfrisattningen oavsett
blodsockret.

* Viss risk for langdragna hypoglykemier
hos aldre med nedsatt lever och
njurfunktion.
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GLP-analoger

(Victoza, Ozempic, Trulicity, Rybelsus m fl)

Forlangsammar magsackstomning (illamaende)
Paverkar CNS (mattnadskansla)

Viktnedgang 2-6 kg

Bra blodsockersankande effekt

Inga kanningar

Kan anvandas till eGFR 15 ml/min
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DPP4-hammare
(Januvia, Trajenta)

 DPP4 ar enzymet som bryter ned
kroppens eget GLP-1

* HbA1c-sankning ca 5-8 mmol/mol
* Viktneutralt

» Tabletter

* Inga kanningar

* Anvandbart ner till eGFR 15
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SGLT2-hammare
(Forxiga, Jardiance)

* Ingen effekt pa blodsockret? (eGFR 28)
* Nutrition?

Biverknignar:
« Svampinfektioner i underlivet
« Urinvagsinfektioner

* "normoglykema” Ketoacidoser vid akut sjukdom eller
kolhydratsvalt?
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SGLT2-hammare dnda?

1.Minskad risk for hjartinfarkt, stroke och dod vid
etablerad hjart-karlsjukdom,

2.Minskad risk for terminal njursvikt och dod vid
albuminuri (def. som U-Alb/Krea >30)

3.God effekt pa hjartsvikt for patienter med EF
<40% oberoende om de har diabetes eller €.
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Margareta 83 ar

Val av lampliga lakemedel ?

+Metformin—2

* SGLT-2-hammare (som hjartsviktsbehandling?)
+ GLP1-RA

e DPP4-hammare

+ Glitazene

* Insulin
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Insulinbehanadling

Vad man maste veta?

1. Insulinernas effektkurvor (1E=1E)

2. Blodsockerkurvor - nar ar
blodsockret hogt?

3. Kolhydratintag - nar och hur
mycket?

Apidra - Humalog - Novorapid - Lispro
Fiasp

1
3 6 9 12 15 18 21

0 24
Npid, Humulin regular, Insuman rapid
. T .
0 3 6 9 12 15 18 21 24

Humulin NPH, Insuman Basal, Insulatard

3 6 9 12 15 18 21

Humalog mix 25, Humalog mix 50 Novomix 30

0 3 6 9 12 15 18 21 24
Tresib
dag 3
92 e L T I T I ]
0 3 6 9 12 15 18 21 24
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Margareta 83 ar

Ar fortjust i kaffebrod men dottern vill gdrna att hon ater frukt
och morotter istallet ?

Frukost 9.00 Lunch 12.00 Middag
17.00

Kaffe Lagad mat Kaffebrod Lagad mat
Grot (halv) Wichyvatten (halv port)
Halv Lattol
smorgas?
11 14-16 19-25 25-28 23
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Mat/Nutrition (kanske det svaraste?)

« Utga fran energi och naringsbehov. Minimum: 20-30

Kcal/kg och dygn.

* Forsok hitta en fungerande maltidsordning och
valsmakande mat

» Forkorta nattfastan

« CAVE diabeteskost !!!
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Vilket insulin ska vi
vdlja?

Vad man maste veta?

1. Insulinernas effektkurvor (1E=1E)

2. Blodsockerkurvor - nar ar
blodsockret hogt?

3. Kolhydratintag - nar och hur
mycket?

Apidra - Humalog - Novorapid - Lispro
Fiasp

1
3 6 9 12 15 18 21

0 24
Npid, Humulin regular, Insuman rapid
r I r
0 3 6 9 12 15 18 21 24
Humulin NPH, Insuman Basal, Insulatard
/_.I\'
0 3 6 9 12 15 18 21 24
Humalog mix 25, Humalog mix 50 Novomix 30
1
0 3 6 9 12 15 18 21 24

Abasaglar Lantus Toujeo

0 24
Levemir
v I r
0 3 6 9 12 15 18 21 24
Tresib
dag 3
$Q2 = L L I T ]
0 3 6 9 12 15 18 21 24
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Insulin

e 1-2 kg viktuppgang vid sankning av HbAlc 10 mmol/mol Apidra - Humalog - Novorapid - Lispro
e Risk fér hypoglykemier Flasp
e 40 Einsulin 7-10 kr/dag 0 5 B S

Basinsulini 1-2 dos

Ofta klarar sig patienter med typ 2 med enbart basinsulin. De har en egen kvarstdende insulinproduktion som ofta Aetredpid; Humulin regular; Insunian tapidl

racker till for maltiderna om man tillfor en tillracklig basdos.
Preparat och dos Mal (individuellt) oséndring 0 5y B 8 412 45 18 21 24
Insuman Basal: Dagtid under 10 (8) Oka var tredje dag

6'12 E f('jre fI'UkOSt Humulin NPH, Insuman Basal, Insulatard
Om hoga varden fore natten och pa morgon Lagg Kvallsvarden under 10 (8) Oka var tredje dag /\
till: Fastevarden under 10 (6) T

6-8 E till kvallsmalet, om hoga varden sen kvall och
nasta morgon

Humalog mix 25, Humalog mix 50 Novomix 30

e (Okamed 10-20% var 3.e dag.
e Ofta kan insulindoserna sedan sankas och ibland helt sattas ut. : . 3 T = 1 o
e Mat blodsocker Fore frukost, fore middag, fore kvallsmat och infor natten.
e Om man tvingats ta NPH-dos 2 ggr per dag kan Abasaglar/Toujeo 6vervagas som endos pa morgonen. Abasaglar Lsdliis Toujeo
Maltidsinsulin -
L . . . . L . . 0 3 6 9 12 15 18 21 24
Vid stigande varden efter maltid. Kan bero pa relativ insulinbrist eller att betacellerna har svart att svara pa
sockerstegringen. Levemir
Preparat och dos Mal (individuellt) \ Dosandring /—\
Direktverkande Stegring efter maltid med hogst ca 0-3 Oka var tredje dag T
. .. . . ol 0 3 6 9 12 15 18 21 24
2-4 E till maltid mmol/I vid stegring efter maltid
Tresiba
e Mat blodsocker fore och efter varje maltid samt till natten eller kontinuerlig matning med Freestyle Libre. p oo T T NI I TN
e Utvardera med vardet efter maltiden som helst ska vara samma som innan maltiden. —= 2 -
. o1 . o . . . . ° 0 3 6 9 12 15 18 21 24
e Om stegring efter en maltid bér man ta reda pa vad patienten atit (framst avseende kolhydratinnehallet)
e Overvig sedan att 6ka maltidsdosen vid denna maltid.




Margareta 84 ar

1. Grunddosering P

2. Blodsockermal

3. Nar mata blodsocker
4. Atgard
5. Mat och dos

6. Uppfoljning
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Margareta 84 ar

1. Grunddosering 12 E Insuman basal for frukost

2. Blodsockermal ?

3. Nar mata blodsocker
4. Atgard
5. Mat och dos

6. Uppfoljning

yoken.se B



Margareta 84 ar

1. Grunddosering

2. Blodsockermal

3. Nar mata blodsocker

4. Atgard

5. Mat och dos

6. Uppfoljning

12 E Insuman basal for frukost

Flest varden mellan 6-15 mmol/I

Sa fa varden under 6 som mojligt

Helt undvika nattliga kanningar (under 4)
Nutrition och viktuppgang.
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Margareta 84 ar

1. Grunddosering

2. Blodsockermal

3. Nar mata blodsocker

4. Atgard

5. Mat och dos

6. Uppfoljning

12 E Insuman basal for frukost

Flest varden mellan 6-15 mmol/I

Sa fa varden under 6 som mojligt

Helt undvika nattliga kanningar (under 4)
Nutrition och viktuppgang.

fore frukost, fore middag och till natten i 3 dagar
nasta vecka (Libre?)

?
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Margareta 84 ar

1. Grunddosering

2. Blodsockermal

3. Nar mata blodsocker

4. Atgard

5. Mat och dos

6. Uppfoljning

12 E Insuman basal for frukost

Flest varden mellan 6-15 mmol/I

Sa fa varden under 6 som mojligt

Helt undvika nattliga kanningar (under 4)
Nutrition och viktuppgang.

fore frukost, fore middag och till natten i 3 dagar
nasta vecka (Libre?)

Om P-glukos under 5 till natten ska hon ha att ata
Om 6ver 20 ingen atgard om hon mar bra.

?
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Margareta 84 ar

1. Grunddosering

2. Blodsockermal

3. Nar mata blodsocker

4. Atgard

5. Mat och dos

6. Uppfoljning

12 E Insuman basal for frukost

Flest varden mellan 6-15 mmol/I

Sa fa varden under 6 som mojligt

Helt undvika nattliga kanningar (under 4)
Nutrition och viktuppgang.

fore frukost, fore middag och till natten i 3 dagar
nasta vecka. Libre?

Om P-glukos under 5 till natten ska hon ha att ata
Om 6ver 20 ingen atgard om hon mar bra.

Ge insulinet oavsett om hon ater eller e;.
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Margareta 84 ar

1. Grunddosering

2. Blodsockermal

3. Nar mata blodsocker

4. Atgard

5. Mat och dos

6. Uppfoljning

12 E Insuman basal for frukost
Flest varden mellan 6-15 mmol/I
Sa fa varden under 6 som mojligt

Helt undvika nattliga kdanningar (under 4)
Nutrition och viktuppgang.

fore frukost, fore middag och till natten i 3 dagar
nasta vecka. Libre?

Om P-glukos under 5 till natten ska hon ha att ata
Om 6ver 20 ingen atgard om hon mar bra.

Ge insulinet oavsett om hon ater eller e;.

Nasta tisdag.
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Individuell vardplan (ver 2020-12-06) Pacid:
Insulinbehandlad diabetes i HSV

Datum:
Signatur:

PAL:
Kontaktuppgifter:

PAS:
Kontaktuppgifter:

Ovriga personal:
Kontaktuppgifter:

Diagnos

OTyp 1l
[ITyp 2
[1 Annan:

Njurfunktion (eGFR):

Fotstatus, Riskfaktorer,
Tidigare sar:

[ Hemtjansten ansvarar for personlig hygien (Se baksida)

Ovriga sjukdomar:

ORDINATIONSMALL INSULIN:

Grunddosering:

Blodsockermal:

N&r méata blodsocker:

Atgird med anledning
av uppmatt varde:

Mat och dos:

Uppfoljning:

FOTTER vid Diabetes

“individuell vardplan” Hemtjédnstens uppgift
Patient med diabetes som ska fa hjélp med personlig hygien och/eller
pd/avklddning

Dagligen
e Titta pa HELA foten och leta efter sar och marken som kan tyda pa tryck och skav
av skor eller tryck mot underlaget (glom inte mellan tar och pa halar)

e Kontakta ansvarig skoterska om nya tryck, skav eller sar uppkommit.

e Smorj fétterna om torra.
e Anvand skor (dven inomhus)

For langa eller vassa naglar och forhardnader riskerar att ge upphov till sar:
e Klipp naglarna rakt,
e Fila runda nagelhorn
o Fila garna forhardnader forsiktigt med sandpappersfil

Rad om strumpor:
e Utan harda resar

e Utan tjocka sommar som skaver

Lampliga Skor:
e Rymliga Over tarna
e Stadig hdlkappa och sko som sitter stadig med “snérning” eller liknande
e Stdd och skydd for hela foten

e Brainlagg som foljer fotens form
e Undvik att ga barfota. Anvand skor dven inomhus
e Om specialskor eller inlagg finns forsok se till sa patienten anvander dessa.
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3.

4.
5.

Sammanfattning:

Fokus pa nutrition, vatskebalans, elektrolyter

Forebygga akuta komplikationer (hypo, hyper, infektioner,
blodtrycksfall, intorkning, infektionskanslighet akut njursvikt mm)

Hantera akuta komplikationer
Hypoglykemier

Hyperglykemier (nutrition och vatskebalans)
| samband med infektioner/trauma

| samband med magsjuka

Kortison

Fotsar (forebygga), upptacka och behandla
Individuell behandlingsplan for nutrition, blodsocker och fotter
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