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POKYNY K LECBE INZULINOVOU PUMPOU

Indikaci k Ié€bé inzulinovou pumpou stanovi diabetolog, ktery zna diabetika.

Obvyklé indikace:

- Labilni obtizné kompenzovatelny diabetes po vyCerpani vSech moznosti intenzifikované |éCby
(v€etné analog inzulinu) inzulinovymi pery.

- Diabetes s pfidruzenymi komplikacemi.

- Velmi vysoka denni davka inzulinu potfebna k zajisténi optimalni kompenzace.

- Dawn fenomén (ij. vyrazné zvySovani glykémie od 03 hod do rana nala¢no, které obvykle
vyzaduje pfi |é€bé inzulinovym perem pfidatnou davku inzulinu mezi 03-04 hod rano).

- Opakované tézké hypoglykémie, zejména nocni, a porucha vnimani hypoglykémie.

- Nové zjistény diabetes — k prodlouzeni remise.

- Pfiprava na téhotenstvi, ochrana transplantované ledviny.

Zakladni predpoklad pro Ié€bu inzulinovou pumpou: edukovany diabetik/rodi¢, ktery dokaze
regulovat Ié€bu inzulinem, ovlada selfmonitoring a glykemické profily. Spolehlivy pacient, ktery
je motivovan k dosazeni dobré kompenzace diabetu, souhlasi s touto IéCbou.

Nastaveni na inzulinovou pumpu se provadi jen v Dia centrech, kde mize byt pumpa pfedepsana
a predpis musi byt odsouhlasen zdravotni pojistovnou. Bézné kontroly diabetika mohou probihat
v mezidobi kontrol v Dia centru i v okresni Dia ordinaci.

Inzulinovou pumpu lze pfripojistit v ramci pojisténi domacnosti (elektronika) - neni ale podminkou,
vétSina pacientu to nedéla. Pfesto je tfeba zachazet s pumpou tak, aby nedoslo k jejimu odcizeni nebo
posSkozeni. Pfi pobytu (dovolené) v zahrani€i si zaijistit zdravotni pFipojisténi. NENOSIT MOBIL
v blizkosti pumpy — mobil minimalné 20 cm od pumpy. Odpojit pumpu v pfipadé vysSetreni
s pouzitim elektronickych pristroji (napf. magnetickd rezonance, CT, aj.). V letadle pumpu
nevypinat, rezervni inzulin mit u sebe na palubé.

V pfipadé vyrazné nespoluprace pacienta muze lékar ukongit lé¢bu inzulinovou pumpou
(doCasné nebo trvale) a doporudit navrat k 1éEbé inzulinovymi pery.

| pfi IéEbé pumpou je nutné dodrZovat doporuceny rezim stravovaci, pohybovy a snaZzit se na zakladé
selfmonitoringu glykémii (ktery je pfi I6Eb& pumpou, zejména v pocatku, ¢astéjsi) o udrzeni optimalnich
glykemickych profili. Nespoléhat se na to, ze vSe vyreSi pumpa — problémy Fesi pacient event. po
konzultaci s diabetologem. Prfesto umoziuje IéEba pumpou volngjSi rezim (odpada Cekani mezi
aplikaci bolusu a podanim stravy, bolus se aplikuje k jidlu/ nejim — Zadny bolus/), v pfipadé
sacharidové stravy navic mimo planované vyménné jednotky je nutno podat pfidatny bolus podle
mnozstvi sacharidu navic, rano je mozno si pfispat...).

Pumpa pracuje ve 2 rezimech: bazalni rezim a bolusovy rezim.

1. BAZAL (zajisténi dodavky inzulinu na 24 hodin — ,inzulin pro pieziti“) se programuje od 00:00
hod na dobu 24 hodin — pfi€emz mnozstvi jednotek inzulinu v ramci bazalu v urCitych €asovych
usecich dne ur€i pfi nastaveni na pumpu diabetolog (napf. v dobé& od pllnoci do 7 hod se
naprogramuje pfisun 0,8j inzulinu/hod., vdobé od 7 do 13 hod mnozZstvi 1,3j/hod, v dobé
od 13 do 19 hod 1,0j/hod, v dobé od 19 do 24 hod 1,1j/hod) - k tomu musi znat diabetolog rezim dne
diabetika. Tento program lze rozdélit i do vice Casovych usekd v pribéhu dne a jednou
naprogramovany bazal Ize zménit bud aktualné zménou probihajiciho bazalu nebo naprogramovanim
docCasného bazalu na ur€ity po€et hodin pfedem (napf. na 2 hod. sportovani) i po sportovni aktivité.

Pokyny k bazalu:
- Nastavit rezim SPORT, AKTIVITA, EASE OFF (pfi télesné namaze, sportu)
- SPORT - PUMPA Minimed 780G rezim SmartGuard
- AKTIVITA — PUMPA TANDEM t:slim X2 rezim Control IQ
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- EASE OFF — PUMPA Mylife Ypsopump rezim CamAPS

Rezim nastavujeme minimalné hodinu pred aktivitou a rezim ruSime 3-6 hodin po
skongeni aktivity.

Je-li bolus podavan kratce pred fyzickou aktivitou, zadame do pumpy o 30 % méné
sacharidul, nez skuteéné snime (a tim bolus o 30 % ponizime).

- Zvysit pfi nemoci s hyperglykémii. (Napf. vytvofit dal$i inzulinovy rezim v pumpé s navySenymi
davkami bazalt (u pumpy Tandem) nebo pouzit rezim boost (u pumpy Ypsomed).

Hyperglykémii po jidle — fesit apravou bolusu! Neni optimalni korigovat hyperglykémii zadanim
JfaleSnych” sacharidl (zadané, le€¢ nesnézené sacharidy). Zeptat se pumpy na korekci formou 0 g
sacharidd.

2. BOLUS je davan vzdy k jidlu, pfi normalni glykémii 5-10 minut pred jidlem. Proto pfed aplikaci
bolusu ovéfit, zdali je jidlo dostupné (napf. v restauraci se aplikuje bolus az pfi donasce jidla na stdl, ne
pfi pouhém objednani jidla). PFi 6ti dennich porcich sacharidii se aplikuje bolus 6x - z toho 3x
hlavni bolus (vétsi — ke snidani, obédu. 1. vecefi) a 3x sva€inovy bolus (mensi — k desatce,
odpoledni svacing, 2. vecefi). Pokud nejim, bolus nepodam. Pokud jim sacharidy navic — podam
bolus navic.

PRI HYPOGLYKEMII — zadny bolus. Sacharidy jsou k tpravé hypoglykémie, nekryji se v tomto
pripadé bolusem inzulinu.

PFi Ié€bé pumpou nejsou nutné svadiny — zejména pokud je cilem snizit télesnou hmotnost.

Zména glykémie se obvykle projevi nejdfive po 30 minutach od bolusu. Pridatny bolus se
pouzivd ke korekci nahle vzniklé hyperglykémie. Nepodavat dalSi korekci dfive nez
po 2 hodinach od posledniho bolusu podle vyvoje glykémie.

Pokyny k bolusu:

- Ke kazdému jidlu se sacharidy nutny bolus = zakladni bolus k jidlu. Rodi¢e kontroluji historii
bolusli v pumpé, zdali dité nezapomina bolusy podat!

- Kazdych 14 dni stahnout udaje z pumpy a provést kontrolu.

- Pri hyperglykémii bez keton( nutny pfidatny bolus (nebo zvySeni planovaného bolusu) -
i opakované = korekéni bolus k upravé hyperglykémie.

- Pfi nemoci zadavat o 50-100 % vice sacharidu, nezli snime

- Po kazdém zavedeni kanyly nutny plnici bolus (od 0,5-1j dle délky kanyly).

Regulace inzulinového rezimu dle glykemickych profilti: Pokud maji déti zavedeny senzor,
orientuji se podle hladiny glukézy ze senzoru, kalibrovat hodnotou glykémie z glukometru
dle doporuceni k jednotlivym senzoriim.

Ke kazdé kontrole Iékafem nosit vytiSténé stazené informace z pumpy o statistice glykémii
a davek inzulinu.

Zvysenou glykémii po jidle o vice jak 3 mmol/l (2-3 hod po jidle) upravit bolusy (dle glykémie pred
desatkou wurc€it ranni bolus, dle glykémie pfed odpoledni svacinou urc€it bolus k obédu,
dle glykémie pfed 2. vecefi urcit bolus k 1. vecefi...).

Glykémii od 22/24 hod az do rana nala¢no upravit bazalem.

Vzdy pri glykémii 15 a vice mmol/l, ktera trva vice jak 4 hodiny nutno vysetfit KETONY v krvi!
Proto optimalni glukometr Optium (jediny, kterym Ize ketony v krvi vySetfit — v krvi se objevi ketony
dfive nez v moci), ktery sam pfi zjisténi glykémie 15 a vice upozorni na displeji testovat ketony. V krvi
hodnota ketonl 0,6 pfi hyperglykémii avizuje nebezpeci vzniku ketoacidézy a vyzaduje pfidatny bolus.
U vyssi hodnoty ketond s glykémii 15 a vice, nutno prepichnout kanylu pumpy!

Pred provedenim prepichu kanyly v situaci s hyperglykémii a vysokymi ketony podat pridatny
bolus inzulinovym perem! — cca 1-2-3 j. dle véku ditéte — a pak provést prepich kanyly!
Monitorovat dalSi vyvoj glykémii, ev. podat korekéni bolusy. Pokud hladina ketond neklesa do
3-5 hodin, znovu provést prepich pumpy.

Glukometr vyménit pfi nastaveni na pumpu. Testovaci prouzky na ketony v krvi vyzvedavat jen
v Iékarné FN Olomouc - jinde s velkym doplatkem! Lékarna vyda testovaci prouzky na ketony v krvi
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bez doplatku pouze na predpis l|ékafe z Dia centra. Pojistovna hradi 4 baleni prouzk( ketonu
(1 baleni/10 ks prouzkl) na 1 rok!

KAZDY DEN KONTROLOVAT MISTO ZAVEDENiI KANYLY (rano a veéer), STAV BATERIE
a STAV INZULINU V ZASOBNIKU (vSechny typy pump avizuji, kdyZ klesne mnozstvi inzulinu
v zasobniku na 30-20j — dle typu pumpy)! KAZDY DEN VYSETRIT GLYKEMII!

PO KAZDEM PREPICHU PUMPY zkontrolovat za 1-2 hod. GLYKEMII! Stagi hodnota
ze senzoru.

Pfepich pumpy provadét radéji pfes den pro moznost kontroly glykémie nejpozdéji pfed 1. vecefi.
Mimo domov nutno nosit rezervni baterii, kanylu na prepich a injekéni pero se stejnym
inzulinem, jaky je v pumpé.

Pravidelny prepich teflonové kanyly co 3 dny! Kovové se prepichuji po 2 dnech nebo kdykoliv
dfive pfi zarudnuti, bolesti v misté zavedeni kanyly nebo v pfipadé vysoké glykémie
s ketony. Pred zavedenim kanyly do podkozi nutna desinfekce klize — 3x (systém ,chirurg“ nebo
,vetrnik®), stejné tak po vytazeni kanyly z podkozi (desinfekce + antibioticka mast)! Stfidat mista
zavadéni kanyly. Kanylu Ize zavadét do podkozi bficha, stehna, hyzdé nebo paze.

Po novém ZAVEDENi KANYLY NUTNO PODAT PLNiCi BOLUS 0,5-1j k naplnéni kanyly. Pokud je
zavadéni kanyly bolestivé, Ize na misto planovaného zavedeni kanyly pfilozit kostku ledu ke
znecitlivéni nebo krém EMLA.

Kontroly v Dia ordinaci po pfevedeni na pumpu jsou ¢astéji (prvni kontrola obvykle do tydne), pak
zalezi na schopnostech diabetika regulovat 1é¢bu podle glykémii. V pfipadé akutni potfeby telefonicka
konzultace s diabetologem, dia sestrou z ambulance nebo z odd. 21A — na ¢isla nize uvedena. Coz ale
neznamena, Ze diabetik bude hlasit kdykoliv zjisté€nou vyssi glykémii.

TECHNICKE ZALEZITOSTI

Problémy s pumpou technického razu resit se zastupcem firmy (jeho mobil event. bezplatna
informachni linka).

PFi technickych problémech vzdy nejprve vyménit baterii a uvést pumpu do chodu. Pokud potiZe trvaji,
volat zastupce firmy. Sledovat chybova hlaseni na displeji a jejich vyznam (v pfilozeném manualu —
podle typu pumpy). VétSina pump sama hlasi konec zivotnosti pumpy (zivotnost dostupnych pump
je 4 roky).

Technické pomiucky predepisuje IékaF na poukaz (v mnozstvi hrazeném zdravotnimi pojistovnami)
— poukaz s podpisem pacienta na zadni strané se zasle do firmy a firma zaSle pacientovi
(pfi naléhavé potfebé event. i osobné doruci) potfebnou pomicku. Je tfeba sledovat domaci zasobu
pomucek a objednavat s pfedstihem. Nadstandardni pomucky jsou za Uhradu pacientem.

Pfed prevedenim na pumpu (pfi hospitalizaci — obvykle pondéli az &tvrtek) se diabetik seznami
s obsluhou pumpy v domacim prostfedi po zacviku zastupcem firmy. Je dobré si v domacim prostfedi
vyzkouSet spat s pumpou na téle — opasku (i bez zavedeni kanyly). Nastaveni na pumpu az po
dokonalém ovladani obsluhy pumpy, které se jesté zkontroluje v den pfijeti k hospitalizaci.
K hospitalizaci nutno pfinést denik s velkymi profily (alespofi dvéma z posledniho tydne), pumpu
a sortiment. Termin hospitalizace nutno domluvit cca 2 tydny pfedem. V pFipadé nemoznosti dostavit
se k hospitalizaci rodi€e oznami tuto skute¢nost s predstihem Iékari/sestie i zastupci firmy
a dojednaji si nahradni termin.

V den propusténi dostanou rodice/ pacient pokyny k 1é€bé& v domacich podminkach a termin kontrolni
navstévy plus potfebné pomlicky pro Ié¢bu vEetné inzulinu (do inzulinovych pump se pouzivaji analoga
inzulinu s rychlym nastupem ucinku, u nichz je malé riziko srazeni v kanyle (ucpani kanyly).

Vzdy den pied kontrolou v diabetologické poradné stahnout data zinzulinové pumpy do
pocitace!

Détska klinika Fakultni nemocnice Olomouc, Zdravotnikd 248/7, 779 00 Olomouc

Telefon: Dia/Endo ordinace 58 844 4428,
Odd. 21A 58 844 4480
V Olomouci 1.4.2025 MUDr. Petra Venhadova
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