Kunskapsmaterial
Diabetes




Vanersborgs kommun 1

Kunskapsmaterial diabetes

Detta kunskapsmaterial vander sig till personal som ska erhalla delegering for att ge
insulin samt till de som ska fornya befintlig delegering. For att fa mdjlighet att bli
tilldelad en delegering for insulin maste personal genomgétt och vara godkinda i ut-
bildning i ladkemedelshantering. De maste ocksé ha arbetat praktiskt med likemedels-
hantering i minst 14 dagar.

Vird- och omsorgspersonal med delegering for att ge insulin ska ha kunskap
om:

e Skillnaden mellan typ 1-diabetes och typ 2-diabetes

e Skillnaden mellan hogt och gt blodsocker

e Symtom vid akuta samt langsiktiga komplikationer och hur de bor hanteras
och forebyggas

e Nir sjukskoterska ska kontaktas

e Kostens betydelse vid diabetes

e Signeringsmodulen som anvdnds- MCSS

e Hur man méter blodsocker

e Hur man hanterar en insulinpenna

Delegering i kommunal vard och omsorg

I kommunal vérd- och omsorg tréffar du personer som kan hantera sina
lakemedel sjdlva, men som kan behova stod och hjélp med att till exempel 6ppna
en burk, ta 6gondroppar eller stdlla in antalet enheter pa insulinpennan. I dessa
fall behover du ingen delegering, utan insatsen ska vara bedomd som egenvard
och lyder da under socialtjénstlagen.

Nar en person inte ldngre klarar av att skota sina ldkemedel sjélv kan ansvaret, efter
kontakt med ldkare, Gverga till den kommunala hilso- och sjukvérden. Vid ett
lakemedelsovertag kommer du som personal att ansvara for att ge ldkemedel till
personen enligt ordination. Du arbetar da enligt hédlso- och sjukvérdslagen och
behover en delegering for att 4 lov att utfora uppgiften.

En delegering innebdr att en legitimerad personal, i detta fall sjukskoterska, dverlater
en medicinsk arbetsuppgift till en person som saknar legitimation. Den som mottar
delegeringen ska ha kunskap inom det aktuella omradet for att f4 en delegering.
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Diabetes

Diabetes ér en sjukdom som kinnetecknas av en hog nivé av glukos i blodet pd grund
av en brist pa hormonet insulin. De tva huvudsakliga typerna av diabetes ér diabetes
typ 1 och diabetes typ 2. Diabetes typ 2 dr den vanligaste formen och drabbar cirka
85% av personer som lider av diabetes.

Glukos

Kroppens celler dr beroende av energi for att kunna fungera korrekt. Denna energi
tillhandahalls av de niringsdmnen vi intar genom kosten, sasom fett, protein och
kolhydrater. I synnerhet dr det kolhydrater som omsiitts till glukos i1 kroppen. Glukos
absorberas fran tarmen till blodomloppet och transporteras sedan till alla celler 1
kroppen for att forse dem med den nédvéndiga energin.

Vad ér insulin?

Insulin dr ett hormon som skapas 1 bukspottkorteln. Detta hormon dr nddviandigt for
att kroppens celler ska kunna tillgodogora sig glukos. Nér glukos nér cellerna kan
insulin liknas vid en nyckel som l&ser upp dorren till cellerna och mdojliggor att
glukos kan transporteras in i cellen.

Vid diabetes dr produktionen av insulin liten eller obefintlig. Det kan ocksé vara sa
att bukspottkorteln producerar tillrackligt med insulin, men att cellernas kanslighet
for insulin dr nedsatt. Detta leder till att transporten och celloppningen inte fungerar.
Glukos stannar i stéllet kvar i blodet och vid en métning av blodsockret ses ett forhojt
glukosvirde.

Mal for daldre med diabetes:

e (God livskvalité
e (God nutrition
e Sikerhet

e Forebygga och behandla sér

Vid hog alder, svart kronisk sjukdom och forvintad kort 6verlevnad:

e Prioritera nutrition, valbefinnande och sdkerhet
e Blodsockermal 7-15 mmol/l

e Inga védrden under 5 mmol/l

e F& virden 6ver 20 mmol/l (onddigt lidande)

e Hogsta prio att undvika hypoglykemier

e Ma bra, ej vara tOrstig, ej tappa i vikt
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Diabetes typ 1

Diabetes typ 1 kan debutera 1 olika aldrar, vanligast dr dock att debuten sker i unga
ar, oftast fore 30 ars alder. Vid denna typ av diabetes finns ingen insulinproduktion
eller en vildigt liten produktion av insulin. Detta beror pd en autoimmun process dér
kroppens eget immunforsvar angriper de insulinproducerande cellerna och forstor
dem. Det i sin tur leder till insulinbrist vilken MASTE behandlas med
insulininjektioner livet ut.

Vanliga symtom pa diabetes typ 1 ar:

e Okad torst

e Stora urinméngder

e Onormal trotthet

e Synfordndringar t.ex. dimsyn

e Viktnedgéng

Det dr vanligt att man insjuknar hastigt och det &r mycket viktigt att man snabbt
kommer under utredning och far behandling. Om man inte behandlas kan det hoga
blodsockret utvecklas till en sa kallad syraforgiftning 1 kroppen, en ketoacidos.

En ketoacidos &r ett livshotande tillstdnd.

Diabetes typ 2

Diabetes typ 2 debuterar oftast dldre, men barn och unga vuxna kan ocksa drabbas av
diabetes typ 2. Arftlighet, daliga kostvanor, vervikt och inaktivitet kan vara bidra-
gande orsaker till utvecklingen av sjukdomen. Det dr vanligt att sjukdomen upptécks
1 samband med en ldakarkontroll, sjukdomen kan dé& ha pégatt i flera ar. P4 grund av
att insjuknandet ofta sker langsamt kan det vara svért att uppmérksamma. Vid
diabetes typ 2 producerar kroppen inte tillrdckligt med insulin eller ocksa &r
kéansligheten for insulin nedsatt, detta kallas for insulinresistens. Diabetes typ 2 4r en
progressiv sjukdom som gor att insulinproduktionen avtar med aren.

Symtomen vid typ 2-diabetes &r liknande symtomen som vid typ 1-diabetes men ofta
betydligt mildare. Motion, goda kostvanor samt tablettbehandling &r grunden for
behandling av diabetes typ 2.

Akuta komplikationer

Hypoglykemi (lagt blodsocker)

Hypoglykemi innebér att man har 1agt blodsocker. Det dr inte bara insulin som kan
orsaka hypoglykemi, viss tablettbehandling kan ocksa orsaka gt blodsocker. Det dr
darfor viktigt att kénna till vilken behandling personen har for sin diabetessjukdom.
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Att jobba forebyggande mot hypoglykemier:

e Nattfasta max 11 timmar — fyll pd med mat!
e Atit mellanméal?
e Atit kolhydrater eller bara protein?

e Uppmérksamma forsdmrat kostintag, avtackling och viktminskning.

Symtomen pa hypoglykemi kan variera fran person till person. Vissa har mycket
tydliga symtom och kéinner att blodsockret sjunker medan andra inte uppfattar
varningssignalerna och dérfor snabbt kan bli medvetsldsa. Symtom péa hypoglykemi
upptrider ofta vid p-glukosvarden <3-3,5 mmol/I.

Att tinka pa:

Vid kognitiv svikt, exempelvis demens, forsviras mdjligheten att skota sin diabetes
och att sjdlv uppticka och forstd symtom pa hyper-eller hypoglykemi.

Hos en person med hypoglykemi behover det goras tita kontroller av blodsockret.
Patienten behover ocksa kontinuerlig tillsyn tills blodsockret &r stabilt. Kontakta all-
tid sjukskoterska for att 4 instruktioner om hur du ska hantera situationen pé basta
satt.

Orsaker till hypoglykemi kan vara:

e For lite mat 1 forhallande till dosen med diabetestabletter eller insulin
e Forsenad eller 6verhoppad maltid

e Fysisk aktivitet/motion (kraftigare eller under ldngre tid 4n berdknat)
e For hog dos diabetestabletter eller insulin

e Alkoholintag

e Gastropares (fordrojd magsiackstomning)
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Symtom pa hypoglykemi kan vara:

e Forvirring/oro HYPO

([ ] Hungel‘kﬁnslor Symptom vid Hypoglykemi - Ligt U|Uﬁwth!f‘

e Irritation/aggressivitet

e Hjartklappning

e Darrningar

e Yrsel

e Trotthet

e Blekhet

o Kallsvettighet

e Neurologiska bortfall (liknande som vid stroke)

e Kramper

e Medvetsloshet

Mit alltid blodsockret pa en patient med diabetes som inte mar bra. En hypoglykemi
kan ta sig ménga olika uttryck. Har du inte tillgang till en blodsockermétare behandla
tillstdndet som en hypoglykemi.

Det dr mindre risk att ge extra sott vid ett hogt blodsocker éin att inte ge nigot
sott vid ett lagt virde. Att ge nagot extra sott vid hogt blodsocker gor kanske att
blodsocker blir lite hogre men innebir liten risk for patienten. Men ger du extra
sott vid lagt blodsocker kan du ridda patienten frian att bli medvetslos

Atgiirder vid hypoglykemi
Att behandla ett 14gt blodsocker pé en vaken person gér man enklast genom att ge
nagot av foljande alternativ:

e 3—4 druvsockertabletter eller sockerbitar

e Ett par matskedar honung eller sirap

e [Ett glas sot juice, saft eller lask - obs! Inga lightprodukter
e Ett glas mjolk

Genom att ge ndgot sott 1 flytande form kan patientens kropp hdja kroppens blod-
sockerniva snabbare dn om till exempel en smorgas med ost ges. Detta kan vid behov
upprepas efter 10 minuter.
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Att tiinka pa vid hypoglykemi:

e Limna aldrig en person med hypoglykemi ensam
e Avvakta alltid med att ge diabetestabletter eller insulin

e Kontakta alltid sjukskoterska

Ge aldrig mat eller dryck till en person med sinkt medvetande. Gor istillet
foljande:

e Ring 112, och kontakta direfter sjukskoterska
e Ligg personen i stabilt sidoliige, dd minskas risken for att en eventuell

krikning kan hamna i luftstrupen

Hyperglykemi (hogt blodsocker)

Hyperglykemi innebér att man har ett forhojt blodsocker. Ett hogt blodsocker &r inte
farligt 1 sig och behover inte behandlas akut sa ldnge vardtagaren inte mar daligt av
det hoga blodsockervérdet eller dr diagnostiserad med diabetes typ 1. Vardtagarens
allméntillstdnd &r avgoérande! Kontakta alltid sjukskoterska om en person har ett
P-glukos 6ver 20 mmol/l, om inget annat stér i personens ordination.

Om det finns en individuell plan - folj den!

Orsaker till hyperglykemi kan vara:

e For lig dos av ldkemedelsbehandling

e Akuta infektioner

e Feber

e Stress/oro

o Likemedelsutlost (t.ex. vid kortisonbehandling)

e En rekyleffekt (efter att man har haft en hypoglykemi kan man fa ett hdgre

blodsocker dn normalt ett antal timmar efterat)
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Symtom pa hyperglykemi kan vara:

e Okad torst

e stora urinmingder HYPER

Symptom wid Hyperghykemi - Hégl badsedker

e trotthet
e dimsyn

e muntorrhet

Stora urin-
misngdar

Att tinka pa vid hyperglykemi:

e Kontakta alltid sjukskioterska om en person uppvisar

nagot av ovanstaende symtom

EACEEIN |

e Limna aldrig en person med hyperglykemi och
ovanstiende symtom ensam

e Folj individuell plan om det finns

Ketoacidos vid diabetes

Ketoacidos dr en form av hyperglykemi som framfor allt drabbar dem som har
diabetes typ 1. Nar cellerna inte far tillgéng till glukos, som ger energi, startar i
stéllet en nedbrytning av fettceller. Denna nedbrytning leder till att en utsondring av
ketonsyror och personen far en syraforgiftning i blodet, en sa kallad ketoacidos.

Detta ir ett livshotande tillstind!
Symtom pi ketoacidos:

e magsmaértor

e illamaende/kriakningar

e acetonluktande andedrikt
e okad torst

e stora urinmingder

e sinkt vakenhetsgrad

e medvetsloshet
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Atgirder vid misstinkt ketoacidos:

e Ring 112 om personen ir omtocknad eller medvetandesankt, det éir
viktigt att personen kommer under vird och behandling

e Om patienten har en ketonmétare hemma, utfor en métning

e Kontakta sjukskoterska

e Ligg personen i stabilt sidolige

e Avvakta med att ge diabetestabletter eller insulin

e Kontrollera blodsockret

Sena komplikationer

Diabetes kan pa léngre sikt leda till komplikationer beroende pa att det uppstar
skador i blodkirlen. Bade stora och sma kiirl kan drabbas. Aven skador pa nerver kan
uppkomma.

Skador som kan uppsta i sma blodkarl kan leda till:

e Retinopati — skador i gonen som kan skapa synnedséttning och leda till
blindhet
e Nefropati — skador pa njurarna

e Neuropati —skador 1 de yttre blodkarlen/ nedsatt kédnsel 1 framfor allt fotterna

Skador 1 de stora blodkérlen kan leda till:

o Kirlkramp
e Hjirtinfarkt
e Stroke

Vardatgirder som forebygger och minskar risken for nedsatt hilsa

Fotter

Att ha diabetes innebér en okad risk att utveckla fotkomplikationer.
Fotkomplikationer medfor manga génger ett stort obehag och lidande i from av
svérldkta sar. Dessa sar kan 1 virsta fall leda till amputation och livsldng
funktionsnedséttning.
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De vanligaste orsakerna till fotkomplikationer dr nedsatt kinsel (neuropati),
infektioner och nedsatt cirkulation (angiopati). Dessa faktorer okar riskerna for att
sar utvecklas hos en diabetiker.

Som personal ir det viktigt att forsoka forebygga diabetessir. Var déirfor upp-
mérksam pa om det finns rodnader, forhirdnader, hudsprickor, svampangrepp

eller borjan till sir pa fotterna.

Forebyggande atgérder:

e Kontrollera alltid fotterna i samband med av- och péakladning eller vid dusch
e Torka ordentligt torrt efter dusch/tvitt av fotter, &ven mellan tdrna

e Smorj in fotterna med mjukgorande, men inte mellan tirna

o Bekvidma skor i ritt storlek som sitter ordentligt pa foten ar viktigt

e Se till att det inte finns nagra gruskorn eller annat som kan skava inuti skorna
e Tink pa att undvika harda sommar pa strumpor som kan skava

e Anvind tofflor inomhus, gdrna med reglerbara kardborreband sé de sitter or-

dentligt pa foten

Tank pa att alltid ta av dig skorna inne hos en person med diabetes alternativt
anvénd skoskydd. Det ar latt att man annars riskerar att dra med sig smé gruskorn in
till personen, som denne sedan kan trampa pa!

Diabetesbehandling

Malet med diabetesbehandlingen ar att forsoka halla en sd jamn blodsockernivd som
mojligt och att forhindra langsiktiga och akuta komplikationer samt att forsoka
bevara livskvaliteten pa bésta sitt. Att vara medveten om sin sjukdom och vad man
kan gora sjdlv ér inte alltid s& l4tt, dér fyller diabetessjukskoterskan en stor funktion
ndr det giller att stétta och ge information. Nar minnet sviktar hos en vardtagare &r
det du som omvardnadspersonal som kan behova hjélpa till pa olika sitt.

Nér man pratar om diabetesbehandling handlar det inte bara insulin- eller
tablettbehandling utan behandlingen ska utgora en kombination av motion,
kost och likemedelsbehandling.

Motion

Motion paverkar kroppen pé flera olika sétt, bland annat bidrar den till att
blodsockret sédnks. Nivan pa aktiviteten ska anpassas efter personens egen férmaga.
Att vara i rorelse och utfora dagliga sysslor dr nagra exempel pa enkel motion.
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Motion ger ménga positiva effekter! Vet du vilka?

Kost

Kosten har en stor betydelse for alla manniskor, men for en diabetiker ar det extra
viktigt att kosten &r vdl sammansatt samt att méltiderna ar jamnt fordelade dver
dagen. En lamplig fordelning innebér tre huvudmal och tva till tre mellanmal.

For en insulinbehandlad diabetiker 4r sambandet mellan mat och insulindos sérskilt
viktigt, detta for att undvika att blodsockret blir for lagt eller for hogt efter en maltid.
Nar det géller kost och méltider ska man utga fran varje enskild individ och dess
forutséttningar. Speciellt viktigt dr det att se till sa att dldre far i sig ndring och
energi. Effekten pd blodsockret beror pa maltidens sammanséttning.

En méltid bor innehélla:

Kolhydrater som innehéller mycket fibrer till exempel grovt bréd, gryn, gronsaker,
rotfrukter, frukt och béar. OBS Tink pa att frukt innehaller fruktsocker, vissa frukter
innehaller mer fruktsocker én andra till exempel bananer och vindruvor vilket hdjer
blodsockret mer.

Fert ger mycket energi till kroppen. Omattade fettet ar att foredra. Finns 1 lax, avo-
kado, nétter och olja.

Protein ir viktigt for muskeluppbyggnaden och for hélsan. Finns i kott, fisk, dgg och
ost.

En vdl sammansatt maltid som innehaller alla dessa delar gor att magsidcken tommer
sig langsammare och darfor hojs inte blodsockret lika snabbt.

Dryck, vatten dr den bésta drycken till, och mellan, maltiderna, lightdrycker &r ett bra
alternativ om man vill ha ndgot som smakar sott. Tank pa att mjolk, juice och saft
innehaller socker som hojer blodsockret.

Alkohol har en blodsockersdankande effekt. En diabetiker bor alltid 4ta 1 samband
med alkoholintag.

Lakemedelsbehandling
Likemedelsbehandling vid diabetes kan besté av tabletter och/eller insulin. Individu-
ell bedomning gors av ldkare och utgar fran personens behov.

Tablettbehandling

Det ér endast vid diabetes typ 2 som tablettbehandling dr mdjligt. Det &r viktigt att du
som vardpersonal har information om vilka vardtagare som har tablettbehandling,
detta d4 medicinjusteringar kan behdva goras vid fordndringar i personens
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allmantillstand.

Vid magsjuka med nedsatt aptit, krikningar och diarréer som varat i mer in en
dag:
e Ta alltid kontakt med sjukskoterska

e Ge aldrig diabetestabletter eller insulin forrin du pratat med

sjukskoterskan

Det finns flera olika sorters diabetestabletter och de paverkar kroppen pé olika sétt.
Bland annat genom att minska insulinresistensen eller genom att 6ka den egna
insulinproduktionen.

Exempel pa olika diabetestabletter kan vara Metformin, Euglucon, Novonorm,
Victoza, och Januvia.

Insulinbehandling

Insulin anpassas individuellt och ges en till flera gdnger per dag beroende pa
ordination av ldkare. Det finns flera olika sorter och kan dven ges i kombinationer.
Insulin finns inte i tablettform utan ges alltid genom injektion.

Insulin maéts i enheter/ml. Det vanligaste &r att det gar 100 E/ml MEN det finns
undantag sa var observanta! Insulin ges oftast med en insulinpenna, varje
insulinpenna innehéller 3 ml =300 E.

Maltidsinsulin
Tas 1 samband med méltid och verkar snabbt, men effekten sitter inte i s& linge. Det
finns bade direktverkande och snabbverkande insulin.

e Direktverkande insulin borjar verka direkt och har effekt 1 ca 3—5 timmar.
Ex. Humalog, Novorapid, Apidra

e Snabbverkande insulin har en ndgot lingre effekt dn det direktverkande.

Basinsulin
Effekten sitter i ndstan hela dygnet och ger en l4g basniva av insulin i blodet mellan
maltiderna. Basinsulin kan delas upp 1 medellangverkande och langverkande insulin.

e Medelldngverkande insulin har effekt i ca 10—24 timmar.
Ex. Insulatard, Insuman, Humulin NPH

e Langverkande insulin har effekt i ca 24 timmar och verkar jimnare dver
dygnet.

Ex. Levemir, Lantus
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Mixinsulin

Ar en kombination av maltidsinsulin och basinsulin. Mixinsulin técker behovet under
maltiden bra samtidigt som basbehovet ticks. Ténk pé att ett mixinsulin innehaller
maltidsinsulin sa det dr viktigt att personen éter i anslutning till insulinet!

e Ex. Humalog Mix 25 och NovoMix.

Forvaring av insulin

Niér pennorna kommer fran apoteket ligger de forpackade i en ask, denna ska
forvaras i kylskap, helst 1 kylsképsdorren for att minimera risken for att det blir fryst.
Om insulinet far frostskador forsvinner insulinets effekt helt! Hallbarhetstiden star pa
forpackningen. En paborjad insulinpenna forvaras i rumstemperatur och &r hallbar 1
fyra veckor efter forsta injektion. Det dr darfor viktigt att skriva datum pa varje
paborjad insulinpenna! Insulin ska forvaras vid hogst 25 grader. Om insulinet utsétts
for stark virme eller starkt solljus kan effekten av det forsdmras.

Att ge insulin som delegerad insats

Som alltid vid ett likemedelsovertag ska ordination foljas. Sjukskdterskan i
kommunen ansvarar for att det finns en korrekt ordination. Ordinationen ska sta i
MCSS.

Om négot skulle vara oklart — kontakta alltid sjukskoterska!

Innan du ger insulin:

e Folj basala hygienrutiner

e Kontrollera att det &r rétt person du har framfor dig / personnummer

e Kontrollera ordinationen i MCSS (ordination- och signeringsmodulen)

e Bilda dig en uppfattning om hur personen mér

e Vid fordndring av allméantillstdndet, t.ex. irritation, feber, illaméende,
svettningar, torst, oro, onormal trotthet — kontrollera blodsockret och

informera sjukskoterskan.

Signera efter att du gett ordinerad insulindos!
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Val av injektionsstille och teknik

Insulin ska injiceras i underhudsfettet, det vill sdga det subcutana fettet. Kommer det
for ytligt hamnar det i huden och tas inte upp. Gar injektionen for djupt hamnar det i
muskulaturen som innehéller mer blodkérl, och riskerar dér att sugas upp for snabbt.

Lampliga injektionsstillen:

e Buken, runt naveln

e Fram- och utsidan av laren s i
e Skinkornas dvre, yttre del /
Ekinkomas
Vilket omride som ir aktuellt ska st i MCSS. \Eerl el
Det ér viktigt att man varierar injektionsstdlle annars finns det ki
risk att det bildas fettknolar under huden, i fettknolar blir det ett av lran

sdmre upptag av insulinet och det ar ocksd mer smértsamt att fa
en injektion dr.

Insulingivning - praktiska moment

e Nir du tar en ny penna med insulin — rulla pennan mellan handflatorna 10
ggr.

e Vind alltid en penna med insulin 10 ggr varje gang du ska ge insulin. Klara
insulinsorter behover inte blandas.

e Skruva pa en sticksdker pennkanyl pa pennan, kontrollera att kanylen d&r OK
genom att spruta ut 1-2 E, pa sé sétt avldgsnar man ocksa eventuella luft-
bubblor.

e Om det inte kommer nagon droppe, prova att dra upp en storre méngd och
spruta ut den. Kommer det inget insulin sa byt till en ny kanyl.

e Om det finns en mindre méngd insulin kvar i pennan &n den ordinerade do-
sen. Ta en ny penna!

e Ge inte grumligt insulin ur en insulinpenna dér det finns mindre &n 12 E kvar
1 pennan. Blandbarheten kan inte garanteras da. Ta en ny penna!

2023-05-07



Vanersborgs kommun

Stickskyddade pennkanyler

14

Sa hir anvénds de stickskyddade pennkanylerna. Observera att de dr engangs och ska

kasseras 1 gul stickburk.

1 Forbered injektionen

2 Kontrollera
flodet,

) 5 tryck ut
51 eventuell
luft
s

1 Satt fast
pennkanylen

‘- 3 Fafta pennan i
- handen och hall
|

j 1 tummen uppratt

ew

2 Injektionsteknik

Utan att lyfta ett hudveck
Rekommenderad teknik for 5mm

Inget

hudveck och
injektion i

¥

90° vinkel

Inkorrekt
vinkel

v O

Genom att lyfta ett hudveck

Alternativ teknik omn det finns risk for intramuskular injektion eller i de fall
dar det inte finns nagon fast yta (t.ex. en mjuk mage) att injicera i

Brett hudveck

(minst 2,5 cm n Hudvecket
av hud mellan a ar inte
fingrarna) tillrdckligt

v

3 Automatiskt, dubbelt skydd 4 Sakrare avfallshantering
Nér kanylen lyfts bort frén Sakerheten pé pennkanylens avn a Iar
huden I3ses skyddet ach ett bakre sida dr bekraftad nar Nélen ar skyddad i Kassera den anvanda -
rott indikeringsband bekraftar det orange skyddet automatiskt bada &ndarna pennkanylen i en behdllare 4
att sakerhetsfunktionen har vecklats ut och tacker ndlen nar for vassa foremal !
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Kontroll av blodsocker

Man méter glukoshalten i blodet genom att man tar ett blodprov, ett P-glukos.
P-glukos star for plasmaglukos och méts i mmol/l. Normalt ligger P-glukos hos en
frisk person mellan 4-8 mmol/l. Det stiger med 1-2 mmol/l efter en maltid, och

ligger som ldgst vid 02—03-tiden pa natten.

Man mater blodsockret (glucoshalten) genom att ta ett blodprov kapillart, det vill
sdga man tar provet genom ett stick i fingertoppen. Det ar lakare eller
diabetessjukskoterska som ordinerar hur ofta det ska tas och ordinationen kan variera
fran en till flera ggr per dygn. Ibland kan man &dven behdva méta blodsockret vid

behov.
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Gor alltid en extra blodsockerkontroll vid symtom som:

o Nedsatt allméntillstind

o Akut forvirring

® Oro, dngslan

e Sinkt uppmirksamhet

e Onormal trotthet, sluddrigt tal
o Kiinselbortfall/forlamningar

e Feber

e Krikningar och diarréer

e Buksmirtor

Varje person ska ha en egen blodsockermitare och denna anvinds vid varje
provtillfélle for att fa sa exakta virden som mdjligt. Mitaren ska forvaras i
rumstemperatur. Métstickorna som anvénds ska forvaras i sin originalburk, som
forsluts ordentligt, da dessa &r fukt- och ljuskénsliga. Métstickorna har en begransad
hallbarhet, aktuellt utgdngsdatum star pa burken. Efter passerat utgdngsdatum kan
tillverkaren inte garantera att de vdrden som uppmaitts dr korrekta.

Om du tycker att ett blodsockervirde inte verkar stdimma 6verens med hur personen
mar, till exempel en opaverkad person med ett blodsockervérde pd 2,1 mmol/l pa en
till synes opaverkad person, ta om provet.

Kontroll av blodsocker (P-glukos) med blodsockermiitare

Innan du ska ta ett prov ska du sprita hinderna och ldta lufttorka

e Ta pa handskar.

e Torka av vardtagarens finger med en desinfektionsservett. Om vardtagarens
hénder &r synligt smutsiga ska hdnderna tvittas innan fingret desinficeras.

e Anvind en stickskyddad blodprovstagare/lancett och stick vid sidan av
fingerblomman pa lang- eller ringfingret.

e Vinta nagon sekund och tryck forsiktigt ut en bloddroppe. Torka bort forsta
bloddroppen och tryck dérefter fram en ny droppe blod.

e Placera teststickan mot bloddroppen sé att teststickan fylls.

e Sitt vid behov pa ett plaster pa fingertoppen.

e Avvakta virdet och for in det 1 MCSS alternativt kontakta sjukskdterska.
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Vilj stickstille,
varm kalla hander

Desinfektera och lufttorka
dina hiander

Ta pa dig handskar
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Torka av fingret med en
desinfektionsservett

Vind handflatan uppét
hall runt fingrets yttre led

Stick vid sidan av fingerblomman
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Pressa ldtt med tummen och
pekfingret fran yttre fingerleden upp
mot fingerblomman och slédpp efter.

Forsta bloddroppen torkas bort

Pressa med tummen och pekfingret
latt frén yttre fingerleden upp mot
fingerblomman. Slapp efter.
Upprepa tills du fétt fram s& mycket
blod som du behover

Fyll teststickan med blod.
Invinta resultatet pa métarens display

Efter provtagning kan en kompress
héllas mot fingret tills det slutar bloda
Alternativt sétt pa ett plaster
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Anmilan av avvikelse

En avvikelse ar en hiandelse som inte dr forvintad men som medfort, eller skulle
kunna medfora, risk eller skada for en vardtagare. Om en avvikelse kring en
delegerad insats uppstar ska du alltid kontakta sjukskoterska omgaende. Hur man
anmaéler en avvikelse sker enligt de lokala rutiner som finns 1 din kommun.
Avvikelserapporteringen ér ett verktyg for att kunna undanrdja brister och kunna
kvalitetssékra varden.

Exempel pa nir en avvikelse ska goras

e Vid utebliven eller felaktig dos ldkemedel.
e D4 lakemedel givits vid fel tidpunkt.
e Vid utebliven insats.

e Vid brister i information, kommunikation och samverkan.

KOM IHAG!
Vaga fraga vid osikerhet - patientsiikerheten kommer alltid i forsta hand!

For mer information se:
https://www.bd.com/sv-se/products/diabetes-care/pen-needles/autoshield-duo-pen-
needle

www.demenscentrum.se

www.vardhandboken.se

www.diabeteshandboken.se
www.praktiskmedicin.se
https://www.bd.com/sv-se/products/diabetes-care/diabetes-learning-center
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CHECKLISTA VID INSULINGIVNING

1.  Kontrollera att det ar rétt person, namn och fodelsedatum, du ska ge insu-
lin.
Fraga om vardtagaren mar bra och att det &r OK att ge insulin.

2.  Kontrollera att det ar rétt tidpunkt pa dagen och att ingen annan redan gett
insulindosen. Att maltids/direktverkande insulin och mixinsulin ges i nédra
anslutning till maltid.

3.  Kontrollera att du ger ritt sorts insulin. Virdtagaren kan ha flera olika
sorters insulin.

4.  Vind insulinpennan minst 10 génger sa att insulinet blandas ordentligt.

5.  Kontrollera att insulinpennan fungerar genom att dra upp ca 2 enheter och
spruta ut dem.

6. Kontrollera att du vridit fram rétt antal enheter insulin sa att ritt dos ska
ges.
Gor en extra kontroll strax innan du ger insulinet.

Kassera insulinpennan om pennan inte racker till hela dosen.

7.  Kontrollera var du ska ge insulinet, variera injektionsstillen enligt
ordination.

8.  Signera direkt efter given dos

9.  Kassera den anvidnda kanylen 1 gul stickburk avsedd for &ndamalet.

Kontakta alltid tjanstgorande sjukskoterska vid oklarheter!

2023-05-07



