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DIABETES

= Erkrankung, die schon von den Rémern, Griechen, Agyptern
beschrieben wurde

= ,Diabetes mellitus” -, honigsifier Durchfluss”
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= Wird auch als ,Zuckerkrankheit” bezeichnet, da héhere Glukose-
werte im Blut wie auch im Gewebe aufireten kénnen als bei
Menschen ohne Diabetes

= Zwei Hauptformen des Diabetes:
o Typ-1-Diabetes: kann in jedem Lebensalter entstehen,
meistens tritt er aber bereits im Kindes- oder Jugendalter auf
o Typ-2-Diabetes: kann in jedem Lebensalter entstehen,
meistens tritt er im mittleren und héheren Lebensalter auf
(> 90 % aller Menschen mit Diabetes)
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Diabetes ist eine Erkrankung des Stoffwechsels, bei der der
Kérper den Botenstoff (Hormon) Insulin nicht mehr bzw. nur
noch eingeschrankt produziert

Insulin wird gebraucht, um die Glukose (den Zucker) aus dem
Blut in die Zellen zu beférdern

Fehlt das Insulin, kann der Kérper die Glukose im Blut nicht
mehr richtig verwerten

Glukose im Blut staut sich an, und es kommt zu erhdhten
Glukosespiegeln im Blut wie auch im Gewebe
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URSACHEN DES TYP-1-DIABETES

= Autoimmunerkrankung: Kérpereigene (, Auto-") Abwehrzellen
(,-immun-") zerstdren die Zellen in der Bauchspeicheldrise,
die Insulin herstellen (,-erkrankung”)
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= Die Ursachen fir das ,falsche Signal” an das kérpereigene
Abwehrsystem sind noch nicht vollsténdig bekannt
o Erbliche Ursachen
o Umweltfaktoren

9) Typ-1-Diabetes ist nicht selbstverschuldet

|3

'./ B

R PRIMASEE



AUFGABEN DER BAUCHSPEICHELDRUSE
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Langerhans-Insel

Alpha-Zellen (= Glukagon)

Beta-Zellen (= Insulin)

= Herstellung der Hormone Insulin und Glukagon

= Bauchspeicheldrise stellt vor allem Verdauungssafte her
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STEUERUNG DER GLUKOSE BEI MENSCHEN OHNE
TYP-1-DIABETES
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STEUERUNG DER GLUKOSE BEI MENSCHEN OHNE
TYP-1-DIABETES
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—
Glukose-
messung
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Bauchspeicheldrise
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STEUERUNG DER GLUKOSE BEI MENSCHEN OHNE
TYP-1-DIABETES

Bei niedriger Glukose Bei hoher Glukose

s
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TYP-1-DIABETES
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GLUKOSE ZU BEGINN DES TYP-1-DIABETES
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Erste Anzeichen des Diabetes
Schwdachegefihl
Leistungsminderung
Mudigkeit
Hautprobleme /Juckreiz

Gewichtsverlust

Mehr Durst
Mehr Harndrang
Getriibtes Sehen

Ubelkeit, Bauchschmerzen
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Enttduschung, Wut und Arger sind nach der Diabetesdiagnose
normal

Typ-1-Diabetes ist eine Stoffwechselstérung, die nicht heilbar,
aber sehr gut behandelbar ist

Mit Typ-1-Diabetes ist ein normales Leben maglich

Profitieren Sie von den Erfahrungen anderer Menschen mit Diabetes




BEHANDLUNG DES TYP-1-DIABETES
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& Insulin & Glukagon

» Glukosesteuerung muss nun von lhnen Gbernommen werden
9 Glukose bestimmen
7 Insulin abgeben
o Nahrung einschatzen kénnen
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BLUTZUCKER MESSEN - SO GEHT ES
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2. Blutzuckermessgerdt vorbereiten 3. Fingerbeere seitlich anstechen
(Teststreifen einfihren)
_' | SFoYe '
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4. Blut in ausreichender Menge auf 5. Blutzuckerwert ablesen 6. Blutzuckerwert dokumentieren
den Teststreifen auftragen
o
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GLUKOSEWERTE DOKUMENTIEREN

» Nach jeder Glukosemessung diesen Wert in das Tagebuch eintragen
o Datum und Uhrzeit notieren
o Eintragen, ob und wenn ja wie viel gegessen wurde
o Eintragen, ob und wenn ja wie viel Insulin gespritzt wurde
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= Protokollieren ermdglicht einen schnellen und Gbersichtlichen Blick
Uber die Diabetestherapie

0 Bei stark erhohten Glukosewerten sofort beim
\) Diabetes-Team melden
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Messen: Der Sensor misst kontinuierlich den
Glukosegehalt in der Gewebsflussigkeit

Ablesen: Smartphone/Smartwatch/Lesegerét zeigt
den aktuellen Glukosewert sowie den Glukose-
verlauf und den Glukosetrend an

Speichern: Glukoseverlauf und dokumentierte
Therapiedaten werden fir langere Zeit gespeichert

Teilen: CGM-Werte kénnen in Echtzeit mit anderen
Personen geteilt werden

Kombinieren: CGM kann mit anderen Systemen/
Gerdten verbunden werden, z.B.
Insulinpumpe
System zur automatisierten Insulindosierung (AID)
Smart-Pens
Apps, Digitale Gesundheitsanwendungen (DiGA)



INSULIN SPRITZEN - SO GEHTS
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1. NPH-Insulin ca. 10x schwenken und 10x rollen 2. Neue Nadel aufsetzen

3. Pen Uberpriifen: 1-2 Einheiten einstellen und auslésen 4. Insulindosis einstellen
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INSULIN SPRITZEN - SO GEHTS
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5. Hautfalte bilden 6. Nadel einstechen
7. Dosierknopf vollsténdig durchdriicken, mindestens bis 8. Nadel herausziehen und entsorgen
10 zéhlen
~

R PRIMASEE



© MedTriX GmbH, Wiesbaden

Langwirksames Insulin:

Fir den Grundbedarf des Kérpers

Kurzwirksames Insulin:

Fir Kohlenhydrate aus den Mahlzeiten

Zur Korrektur erhdhter Glukosewerte



INSULIN SPRITZEN — GEEIGNETE SPRITZSTELLEN

Bauchbereich um den Bauchnabel:

== Eher schnelle Insulinwirkung

= Wird in der Regel fir das
Bolusinsulin genutzt
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Oberschenkelaufienseite und Gesiifi:

== Eher langsame Insulinwirkung W

\_,?_,

= Wird in der Regel fir Basalinsulin genutzt
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INSULIN RICHTIG LAGERN

Insulinvorrat

= |m Kihlschrank aufbewahren (Tirinnenseite) TERIL

@ Nicht in der Niihe des Tiefkihlfachs
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uag s £

. H uynsuipiag *

jw/3 001 Bojodr]

= Auf Temperatur achten:
Optimale Lagerung bei +2 ° bis +8 °Celsius;
Wirkverlust bei weniger als +2 °Celsius

In Gebrauch befindliches Insulin
= Kann bei Raumtemperatur aufbewahrt werden

= Nicht direkter Sonneneinstrahlung, Wérme oder Kalte aussetzen

@) Wenn Insulin ausflockt, nicht mehr benutzen

R PRIMASEE

1]20



© MedTriX GmbH, Wiesbaden

Nach dem Aufstehen, vor jedem Essen und vor dem Zubettgehen
Glukose messen

Jeden gemessenen Glukosewert dokumentieren
Insulin spritzen nicht vergessen

Normal weiteressen

Viel Wasser trinken

Auf Alkohol verzichten

Nicht Auto fahren

Limonaden und Séfte vermeiden

Keinen Sport treiben

O




INSULIN
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INTENSIVIERTE INSULINTHERAPIE
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Langwirksames Insulin (Basalinsulin) fiir den Kurzwirksames Insulin (Bolusinsulin) zur Mahl-
Grundbedarf des Korpers: zeit und zur Korrektur erhohter Glukosewerte:
® Insulinmenge bleibt eher gleich ® Insulinmenge wird jeweils angepasst

—_—

_ PRIMASEE



LANGWIRKSAMES INSULIN (BASALINSULIN)
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Langwirksames Analoginsulin  12-20 Std.'
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(z.B. Insulin detemir!, Insulin glargin oder degludec?)
glarg 9
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0 Die Wirkung des Insulins hiingt von verschiedenen
) Faktoren (z.B. der Dosierung) ab

DD | A 7\ €
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KURZWIRKSAMES INSULIN (BOLUSINSULIN)
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(Uhrzeit)
Kurzwirksames Analoginsulin 2-4 Std.
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(Uhrzeit)

Normalinsulin 4-8 Std.

0._ Die Wirkung des Insulins hiingt von verschiedenen
Faktoren (z.B. der Dosierung) ab
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INSULINPUMPENTHERAPIE

® |nsulin wird kontinuierlich Gber einen Katheter ins Unterhautfett-
gewebe abgegeben

® Nur kurzwirksames Bolusinsulin wird verwendet
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m Der Grundbedarf des Kérpers wird sténdig durch kleine Mengen
Bolusinsulin abgedeckt (Basalrate)

= Die Basalrate kann iber den Tag unterschiedlich programmiert
werden

® Das Bolusinsulin wird je nach Bedarf Gber Driicken der , Bolustaste”
abgegeben
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GLUKOSEWERTE MIT DER INSULINPUMPE TEILEN:
AID-SYSTEME

® CGM-Systeme kdnnen mit einer Insulinpumpe verbunden werden

= |Insulinpumpe kann die Glukosewerte und -trends fir die Insulin-
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abgabe nutzen

= Ein Algorithmus berechnet stdndig die jeweils notwendige Insulin-
menge und steuert automatisch die Insulinpumpe

= Diese Systeme werden auch als Automatisierte Insulindosierung (AID)
oder hybrid closed loop bezeichnet

0., Glukoseeinstellung kann durch AID-Systeme
w’ verbessert werden!
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AUTOMATISIERTE INSULINDOSIERUNG (AID)

® Zum System gehéren drei Komponenten:
0 ein System zur Kontinuierlichen Glukosemessung (CGM),
o eine Insulinpumpe und
o ein Algorithmus.
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= Der Algorithmus kalkuliert laufend die Insulindosis und passt die
Insulinzufuhr Gber die Insulinpumpe automatisch an

= Die Mahlzeiten missen dem AID noch angekindigt werden.

0 Ein AID-System entlastet in der Therapie-
* 4 durchfiihrung und schistzt vor Uber- und
Unterzuckerungen!

S PRIMAS-
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AUF DIE KOHLENHYDRATE KOMMT ES AN

= Kohlenhydrate sind ein Grundbestandteil der Nahrung

= Sie sind der wichtigste Energielieferant des Kérpers
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» Kohlenhydrate werden im Kérper zu Glukose umgewandelt und
fihren so zu einem Anstieg des Glukosespiegels

= Kohlenhydrate mijssen mit Insulin abgedeckt werden

9) 1 KE/BE sind 10-12 g Kohlenhydrate
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WAS ESSEN SIE AN EINEM TYPISCHEN TAG?

E Uhrzeit Was esse und trinke ich? Menge/Portion
E 06:45 Mehrkornbratchen mit Butter 1
g Marmelade 2 Essloffel
Kaffee mit einem Schluck Milch 2 Tassen
10:00 Laugenbrezel 1
12:30 Spaghetti Bolognese 1 Portion
Salat 1 Teller
16:15 kleinen Apfel 1
18:00 Brot mit Butter 2 Scheiben
Essiggurken und Radieschen ie 2
Salami 4 Scheiben
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GLUKOSE MESSEN — WANN UND WIE OFT?

= Morgens nichtern

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

= Vor jeder Mahlzeit
= Vor dem Zubettgehen
Aufierdem sinnvoll

® |n jeder unsicheren Situation, z.B.
0 bei Verdacht auf zu hohe Glukosewerte
o vor, wahrend und nach kérperlicher Anstrengung

m 24 Stunden nach einer Mahlzeit

0 Jeden gemessenen Wert in das Glukose -
@’ tagebuch eintragen

)
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GLUKOSEZIELWERTE ZU BEGINN DES
TYP-1-DIABETES
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GLUKOSEZIELWERTE ZU BEGINN DES
TYP-1-DIABETES

® Glukose verandert sich Gber den Tag hinweg — das ist véllig normal

= Nach dem Essen oder Trinken von Kohlenhydraten steigt der
Glukosewert zumeist rasch an

= Mit einem Glukosezielbereich von 70-200 mg/dl
(3,9-11,1 mmol/I) zu Beginn der Erkrankung keine grof3e
Gefahrdung durch zu niedrige oder zu hohe Glukosewerte
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= |[m weiteren Verlauf des Diabetes ergeben sich andere
Glukosezielbereiche

o Richtige Insulindosierung muss erst heraus-
* 4 gefunden werden

R PRIMASEE
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WENN DIE GLUKOSE ZU NIEDRIG IST -
UNTERZUCKERUNG

= Bei Glukosewerten < 70 mg/dl (3,9 mmol/l) wird von
,Unterzuckerung” gesprochen

= Unterzuckerungen sollten schnell erkannt und behandelt werden
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= Typische Anzeichen einer Unterzuckerung
0 Schwitzen
0 Herzklopfen
0 Zittern
o Innere Unruhe
0 Hitzegefuhl
o Kraftlosigkeit
o Verwirrtheit

0 Zu Beginn des Diabetes konnen Anzeichen einer Unterzuckerung schon
>’ bei hoheren Glukosewerten (z.B. 100 mg/dl; 5,6 mmol/l) auftreten

R PRIMASEE
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WENN DIE GLUKOSE ZU NIEDRIG IST -
UNTERZUCKERUNGEN SCHNELL BEHANDELN

= Bei ersten Anzeichen die Unterzuckerung mit Kohlenhydraten
(1 KE/BE) behandeln
0 0,1 | Cola (nicht Light!)
o 0,1 | Orangensaft
0 2 Plattchen Traubenzucker
0 6 Gummibdarchen

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

® Nach der Behandlung sofort Glukose bestimmen
o Bei Glukosewerten < 70 mg/dl (3,9 mmol/I)
noch 1 KE/BE zu sich nehmen

o Bei Glukosewerten > 70 mg/dl (3,9 mmol/I)
keine KE/BE, erneute Glukosemessung in 15 Minuten

0 Zur Behandlung der Unterzuckerung schnell
-) wirksame KE/BE essen oder trinken

R PRIMASEE
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KORREKTUR ERHOHTER GLUKOSEWERTE

= Wenn die Glukose tGber 200 mg/dl (11,1 mmol/l) ansteigt,

fehlt Insulin

= Korrektur mit kurzwirksamem Bolusinsulin, damit die Glukose
wieder in den Normalbereich gelangt

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

® |n der Tabelle, die Sie vom Arzt bekommen haben, nachschauen,
wie viele Einheiten Insulin Sie zur Korrektur erhéhter Glukosewerte
spritzen sollten

Beispiel: mg/dI mmol/| Morgens Mittags Abends

Zielwert 100-200 5,6-11,1 0 0 0
201-230 11,2-12,8 +1 +1 +1

Korrekturbereich —

Bolusinsulin 231-260 12,9-14,4 +2 +2 +2

spritzen

> 260 > 14,4 Diabetes-Team anrufen

R PRIMASEE
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WENN DIE GLUKOSE ZU HOCH IST -
UBERZUCKERUNG

Anzeichen einer Uberzuckerung

% ® Harndrang = Erschépfung/Schlafrigkeit
g ® Durst = Bauchschmerzen
= Ubelkeit (Erbrechen) = Metallischer Geschmack
= Mundtrockenheit = SiBlicher Atem

(wie reifes Obst)

0. Bei diesen Anzeichen unbedingt Glukose
P messen und Urin oder Blut auf Ketone priifen

M \ X
A
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WENN DIE GLUKOSE ZU HOCH IST -
GLUKOSEENTGLEISUNG ERKENNEN

Ketone im Urin priifen: extra Teststreifen

m Teststreifen in Urin tauchen und auftretende Verfarbung nach 1
Minute mit Farbskala an der Packung abgleichen

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

Ketone im Blut: extra Messgeriit mit Teststreifen

= Teststreifen in Ketonmessgerdt einfihren, Bluttropfen auftragen
und Ergebnis ablesen

0. Bei positivem Befund sofort Kontakt mit dem
%’ Diabetes-Team aufnehmen

M \ X
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ERNAHRUNG

© MedTriX GmbH, Wiesbaden
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Menschen mit Typ-1-Diabetes kénnen sich normalerweise
genauso erndhren wie Menschen ohne Diabetes

Glukoseanstieg durch Kohlenhydrate muss durch

Bolusinsulin kontrolliert werden
Die Menge an Kohlenhydraten muss richtig geschatzt werden
KE/BE gilt als Einheit fir die Kohlenhydratmenge
Insulindosierung muss auf die KE-/BE-Menge abgestimmt sein

v




BESTANDTEILE DER NAHRUNG

E Kohlenhydrathaltige Nahrungsmittel Eiweilhaltige Nahrungsmittel
§ = Erhéhen die Glukose direkt = Nicht direkt glukose-
g wirksam

= Bolusinsulindosis muss auf die
Kohlenhydratmenge abgestimmt
werden

Fetthaltige Nahrungsmittel

= Nicht direkt glukosewirksam

|2
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NAHRUNGSMITTEL, DIE KOHLENHYDRATE ENTHALTEN
UND DIE GLUKOSE ERHOHEN

" Getreideprodukte
o z.B. Brot, Nudeln, Reis

= Kartoffelprodukte
o z.B. Pommes, Reibekuchen

= Obst

o z.B. Himbeeren, Trauben

= Milchprodukte
o z.B. Buttermilch, Joghurt

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

= Gezuckerte Getrdnke
o z.B. Apfelsaft, Cola

= Knabbereien
9 z.B. Chips, Salzstangen

= SiBBigkeiten _
7 z.B. Schokoriegel, Gummibarchen | -
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Fetthaltige Nahrungsmittel
z.B. Fleisch, Wurst, Kése

EiweiBBhaltige Nahrungsmittel
z.B. Fisch, Eier

Ballaststoffhaltige Nahrungsmittel
z.B. Gemiise




DAS IST 1 KE/BE — BROT

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

Mischbrot Toasthrot

Baguette Weizenbrotchen
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DAS IST 1 KE/BE — CEREALIEN

R
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Cornflakes

2 EL (ca. 15 g)

Haferflocken Schoko-Flakes
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DAS IST 1 KE/BE — NUDELN/ REIS

Spaghetti

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

Vollkornspiralen Vollkornreis
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DAS IST 1 KE/BE — KARTOFFELPRODUKTE

ommes trifes | i | arforteln
. i 7
.I.. - I | J
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Kartoffelklofie C:% ‘ Kartoffelpiree
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DAS IST 1 KE/BE — OBST

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

ca. 3 Tassen (ca. 200 g)

1 kleiner (ca. 100 g)

Himbeeren Q
ca. 2% Tassen (ca. 180 g)
Erdbeeren

ca. 10 Stick (ca. 65 g)
Weintravbhen
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DAS IST 1 KE/BE — MILCHPRODUKTE

C J

Fruchtjoghurt (i? Milch "

C p|
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Naturjoghurt oo Buttermilch ‘

-

3110
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DAS IST 1 KE/BE - KUCHEN/SUSSSPEISEN

3 Stiick (ca. 15 g)

Butterkekse

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

Kiisekuchen

V4 Stiick (ca. 30 g)

3|m
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DAS IST 1 KE/BE - SUSSIGKEITEN

Vollmilch-
schokolade

1 Rippe (ca. 20 g) _ 6 Stiick (ca. 12 g)

Gummihiirchen C &y

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

Fruchthonbons Ly

R PRIMASEE
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DAS IST 1 KE/BE — KNABBEREIEN

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

Kriicker

313
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DAS IST 1 KE/BE — BROTAUFSTRICHE

Creme

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

Ribenkravut

3|14
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DAS IST 1 KE/BE — GETRANKE

—
onoiireies

Apfelsaft Bier

Y2 Glas (0,2 1)

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

£ >

Limonade | Malzbier

ki =)
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KOHLENHYDRATE: UNTERSCHIEDLICHE GLUKOSE-
WIRKSAMKEIT

KE/BE, die die Glukose eher schnell und kurz erhdhen
= schnell wirksame KE/BE

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

= sofortige Behandlung von Unterzuckerungen
o z.B. Cola, Traubenzucker, Gummibdrchen

KE/BE, die die Glukose eher langsam, dafisr aber liinger erh6hen
» langwirksame KE/BE

= mdglicher Schutz vor ndchtlichen Unterzuckerungen
9 z.B. Joghurt, Vollkornbrot, Musliriegel

3|16
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ERNAHRUNGSEMPFEHLUNGEN BEI TYP-1-DIABETES

= Empfehlungen fir eine gesunde, ausgewogene Ernéhrung gelten
auch fir Menschen mit Typ-1-Diabetes

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

w Zu viel Zucker hat nicht zum Diabetes gefihrt

= Zucker ist weiterhin erlaubt
o Achtung bei grof’en Mengen

w Zuckeraustauschstoffe bringen keine Vorteile

= SiBstoffe erhdhen die Glukose nicht und kénnen im
Alltag vorteilhaft sein

0) Es gibt keine spezielle Diabetes-Diiit

R PRIMASEE
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DIESE LEBENSMITTEL SOLLTEN SIE ERST EINMAL
VERMEIDEN

= Grof3e Mengen sehr schnell wirkender Kohlenhydrate | =
erhéhen den Glukosewert zu schnell und zu stark Bt e, #
o Gezuckerte Limonaden (z.B. Cola) . R Y I
o Obstsafte (z. B. Traubensaft)
o Sufligkeiten (z. B. Gummibérchen)

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

= Als Durstldscher eher Wasser trinken — kohlenhydrathaltige
Getranke vermeiden

= Auf alkoholische Getrénke zu Beginn ganz verzichten

3|18
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© MedTriX GmbH, Wiesbaden

Langwirksames Insulin (Basalinsulin) fiir den
Grundbedarf des Korpers:

Insulinmenge bleibt eher gleich

Kurzwirksames Insulin (Bolusinsulin) fiir KE/BE
und zur Korrektur erhohter Glukosewerte:

Insulinmenge wird angepasst



BOLUSINSULINDOSIS ZUM ESSEN RICHTIG BESTIMMEN

1. Schiitzen: KE-/BE-Menge der geplanten Mahlzeit einschétzen
o KE-/BE-Menge in einer KE-/BE-Tabelle iberprifen

2. Messen: Glukose vor dem Essen bestimmen

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

3. Mahlzeiteninsulin: Insulinmenge fir die KE/BE anhand des
individuellen KE-/BE-Faktors berechnen

4. Korrekturinsulin: Menge des Korrekturinsulins fir erhéhte
Glukosewerte in Tabelle nachschauen

5. Insulin gesamt: Menge des Mabhlzeiteninsulins und Korrektur-
insulins zusammenzahlen

6. Spritzen: Gesamte Insulinmenge spritzen

0 Der KE-/BE-Faktor gibt an, wie viele Einheiten
&’ Bolusinsulin pro KE/BE benotigt werden

- PRIMAS
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BEISPIEL: BOLUSINSULINDOSIS ZUM ESSEN RICHTIG
BESTIMMEN

1. Schiitzen: Paul méchte Misli essen. Er schatzt den Kohlen-
hydratgehalt auf 4 KE/BE (1 KE/BE Milch + 3 KE/BE Msli).
Vorsichtshalber Gberprift er dies in seiner KE-/BE-Tabelle.

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

2. Messen: Vor dem Essen bestimmt er einen Glukosewert von

210 mg/dl (11,6 mmol/I).

3. Mahlzeiteninsulin: Paul hat einen KE- /BE-Faktor von 2.
Er braucht deshalb 2 x 4 = 8 Einheiten Insulin fir das Misli.

3|21

-

e PRIMAS B



BEISPIEL: BOLUSINSULINDOSIS ZUM ESSEN RICHTIG
BESTIMMEN

4. Korrekturinsulin: Er schaut in seiner Tabelle nach, wie viel
Korrekturinsulin er fir seinen Glukosewert von 210 mg/dl (11,6
mmol/l) benétigt. Laut seiner Tabelle muss er 1 Einheit Insulin
zusatzlich spritzen.

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

5. Insulin gesamt: Paul rechnet das Korrekturinsulin zu seinem
Mahlzeiteninsulin: T + 8 = 9 Einheiten Insulin.

6. Spritzen: Vor dem Essen spritzt er sich somit 9 Einheiten kurzwirk-
sames Bolusinsulin.

Beispiel: mg/dI mmol/I| Morgens Mittags Abends

Zielwert 100-200 5,6-11,1 0 0] 0
201-230 1,2-12,8 +1 +1 +1

Korrekturbereich —

Bolusinsulin 231-260 12,9-14,4 +2 +2 +2

spritzen

> 260 > 14,4 Diabetes-Team anrufen

D PRIMASCEE
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ERNAHRUNGSPROTOKOLL: KE/BE

E Uhrzeit Was esse und trinke ich? Menge/Portion  Wie viele KE/BE?
E 06:45 Mehrkornbratchen mit Butter 1 2
g Marmelade 2 Essloffel 2
Kaffee mit einem Schluck Milch 2 Tassen -
10:00 Laugenbrezel 1 3
12:30 Spaghetti Bolognese 1 Portion 4
Salat 1 Teller -
16:15 kleinen Apfel 1 1
18:00 Brot mit Butter 2 Scheiben 4
Essiggurken und Radieschen ie 2 -
Salami 4 Scheiben -

3|23
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UNTERZUCKERUNG

© MedTriX GmbH, Wiesbaden
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WIE HABEN SIE IHRE KE/BE EINGESCHATZT?

5 Uhrzeit Was esse und trinke ich? Menge/Portion  Wie viele KE/BE?
E 06:45 Mehrkornbratchen mit Butter 1 2
g Marmelade 2 Essloffel 2
Kaffee mit einem Schluck Milch 2 Tassen -
10:00 Laugenbrezel 1 3
12:30 Spaghetti Bolognese 1 Portion 4
Salat 1 Teller -
16:15 kleinen Apfel 1 1
18:00 Brot mit Butter 2 Scheiben 4
Essiggurken und Radieschen ie 2 -
Salami 4 Scheiben -

—
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WENN DIE GLUKOSE ZU NIEDRIG IST -
ANZEICHEN EINER UNTERZUCKERUNG

= Alarm-Anzeichen”

: = Schwitzen » Hitzegefihl

:

: = Herzklopfen = |nnere Unruhe
3 m Zittern

©

= ,,Mangel-Anzeichen”

m Konzentrationsproblem = Verwirrtheit

= Verlangsamung m Sehstérungen

= Kraftlosigkeit » Reizbarkeit

= Koordinationsprobleme » Gehobene Stimmung
= Denkschwierigkeiten » Gleichgultigkeit

o) Zu Beginn des Diabetes konnen Anzeichen einer
Unterzuckerung schon bei hoheren Glukosewerten
(z.B. 100 mg/dl; 5,6 mmol/Il) auftreten

_ PRIMAS-




BEHANDLUNG EINER UNTERZUCKERUNG

» Bei ersten Anzeichen die Unterzuckerung mit Kohlenhydraten
(1 KE/BE) behandeln
o.0,1 | Cola (nicht Light!)
o 0,1 | Orangensaft
0 2 Plattchen Traubenzucker
0 6 Gummibdarchen

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

» Nach der Behandlung sofort Glukose bestimmen
o Bei Glukosewerten < 70 mg/dl (3,9 mmol/I)
noch 1 KE/BE zu sich nehmen

o Bei Glukosewerten > 70 mg/dl (3,2 mmol/I)
keine KE/BE, erneute Glukosemessung in 15 Minuten

o) Hypo-KE/-BE immer bei sich tragen
"~ (z.B. Hosentasche, am Arbeitsplatz, im Auto)

_ PRIMASHE
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UMGANG MIT UNTERZUCKERUNGEN

= Unterzuckerungen lassen sich nicht génzlich vermeiden

= Bei ersten Anzeichen einer Unterzuckerung Ruhe bewahren und
sofort behandeln

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

» Besondere Gefahr durch Unterzuckerungen bei
o Straf3enverkehr
0 Kérperlicher Bewegung

= Unterzuckerungen erhéhen das Unfallrisiko, daher sind eine
zuverlassige Erkennung und eine rechtzeitige Behandlung
extrem wichtig

9) Durch Unterzuckerungen hesteht keine
direkte Lebensgefahr

| ¥
S N PRIMAS B
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UNTERZUCKERUNGSGEFAHR BEIM AUTOFAHREN

= Vor der Fahrt Glukose messen und dokumentieren

= Nur bei einer Glukose > 120 mg/dl (6,7 mmol/I) Auto

fahren

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

= Bei ersten Anzeichen einer Unterzuckerung sofort rechts
ranfahren und Unterzuckerung behandeln

® Nach einer Unterzuckerung erst weiterfahren, wenn der
Glukosewert konstant bei > 120 mg/dl (6,7 mmol/) liegt

6 Ausreichend KE/BE zur Behandlung von _
Unterzuckerungen im Auto immer an der »
gleichen Stelle dabeihaben \

EEEEE——— D DT A A C
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KORPERLICHE BEWEGUNG BEI DIABETES

m Kérperliche Bewegung und Sport — auch Leistungssport —
sind mit Diabetes selbstverstandlich méglich

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

= Auswirkungen der kérperlichen Bewegung auf die Glukose miissen
eingeschatzt werden

= Die Diabetestherapie muss auf die kérperliche Bewegung
angepasst werden

@ Typ-1-Diabetes ist kein Grund dafiir,
~nicht sportlich aktiv zu sein

0 7
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KORPERLICHE BEWEGUNG - DAS WICHTIGSTE
AUF EINEN BLICK

= Kérperliche Bewegung senkt die Glukose

= Vor, wahrend und nach der Bewegung sollte deshalb der Glukose-
zielwert erhdht werden Schutz vor Unterzuckerungen

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

Ziele fiir den Glukosewert
= Stabile Glukosewerte wahrend und nach kérperlicher Bewegung
m Zu niedrige Glukosewerte vermeiden

= Zu hohe Glukosewerte ebenfalls verhindern

417
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BEWEGUNG IM ALLTAG

= Alltagstatigkeiten werden oft hinsichtlich ihrer Wirkung auf
den Glukosewert unterschétzt

= Auch hier daran denken, dass der Glukosewert zu stark
abfallen kénnte (Unterzuckerungsgefahr)

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

» Haufigere Glukosekontrollen geben Sicherheit bei der
Therapieanpassung

@ Besonders zu Beginn des Typ-1-Diabetes bei
korperlicher Bewegung zur Sicherheit hiiufiger
die Glukose bestimmen

5
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ANPASSUNG DER DIABETESTHERAPIE

= Vor der korperlichen Bewegung Glukose mit zusatzlichen
KE/BE, die nicht mit Insulin abgedeckt werden, erhéhen

= Wahrend der kérperlichen Bewegung regelméflig pausieren
und Glukose bestimmen

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

o Bei Bedarf auch wéhrend der kérperlichen Bewegung
zusatzliche KE/BE zu sich nehmen

= Je nach kérperlicher Bewegung kann eine Reduktion der
Insulindosis sinnvoll sein

@ Anpassungen der Diabetestherapie vorher
~ mit dem Diabetes-Team besprechen

_ PRIMAS BB
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GUTE GLUKOSEWERTE VOR DER KORPERLICHEN
BEWEGUNG

= Glukose ca. 150-180 mg/dl (8,3-10 mmol/I)
o Ginstiger Ausgangsglukosewert
o Bei mehrstindiger Bewegung nicht unter 160 mg/dl

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

(8,2 mmol/I) anfangen

= Glukose 80-100 mg/dl (4,4-5,6 mmol/I)
0 Unterzuckerungsgefahr: Nicht mit kérperlicher Aktivitét
beginnen, ohne zusatzliche KE/BE zu sich zu nehmen

9) Bei einem Glukosewert > 250 mg/dl
(13,9 mmol/1) sofort Kontakt mit dem
Diabetes-Team aufnehmen

S PRIMAS-
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GUT GERUSTET FUR KORPERLICHE BEWEGUNG

= Blutzuckermessgerdt, Teststreifen und Stechhilfe bzw. CGM-System
mit allen erforderlichen Utensilien

= Pen mit Insulin bzw. Insulinpumpe mit allen erforderlichen Utensilien

= Geniigend Flissigkeit (ohne KE/BE)

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

= Schnell wirksame KE/BE (z.B. Traubenzucker,
Orangensaft, Colal)

= Langwirksame KE/BE (z.B. Misliriegel)

= Diabetes-Notfallausweis

@ Schnell wirksame KE/BE immer griffhereit
~ haben

R PRIMAS
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NACH LANGERER KORPERLICHER BEWEGUNG

® Auch nach einer léngeren kérperlichen Bewegung kann der
Glukosewert noch abfallen

= Deshalb nach der kérperlichen Bewegung héaufiger den
Glukosewert bestimmen

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

® Vor dem Zubettgehen Glukose bestimmen
0 Bei Glukosewerten < 120 mg/dl (6,7 mmol/l) vorsorglich
1 langwirksame KE/BE zu sich nehmen (z.B. Joghurt, Voll-
kornbrot), die nicht mit Insulin abgedeckt wird

@ Finden Sie selbst heraus, wie lhre Glukose
~ auf korperliche Bewegung reagiert

R PRIMASEE
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LEBEN MIT TYP-1-DIABETES

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

R PRIMASEE



DIAGNOSE DIABETES — UND NUN?

= Die moderne Diabetestherapie ermdglicht ein Leben ohne
grof3e Einschrénkungen

= Bisherige Hobby- und Freizeitaktivitdten sind auch mit
Diabetes méglich

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

m Berufliche Einschrénkungen aufgrund des Diabetes gibt es
heute nur noch in Ausnahmefallen

m Der Diabetes erfordert ein héheres Maf3 an Planung,
Selbstkontrolle und Selbstmanagement

ojj Mit Diabetes ist (fast) alles im Leben méglich

|1
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KORPEREIGENE INSULINPRODUKTION NACH
DER DIAGNOSE

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

= Die Insulinproduktion ist nicht auf einen Schlag auf3er Betrieb

m Der Kérper kann nach der Diabetesdiagnose noch geringe
Mengen Insulin produzieren

m Es kann zu einer kurzzeitigen Verbesserung der Glukoseeinstellung
kommen (,Honeymoon-Phase”)
0 Insulindosis muss daran angepasst werden
0 Honeymoon-Phase ist nur von begrenzter Dauer

= Typ-1-Diabetes ist leider nicht heilbar, Insulin muss auf lange Sicht
dauerhaft gespritzt werden

_ Eine Insulintherapie ist bei Typ-1-Diabetes
- unvermeidlich




REGELMASSIGE KONTROLLUNTERSUCHUNGEN

m Regelmaflige Kontrolluntersuchungen helfen, den Diabetes .
Diabetes Gesundheits-pass

gut zu managen Diabetes

tdeutschltiirkisch}

= Wichtige Kontrolluntersuchungen finden 1x pro Quartal Diyabat
bzw. 1x im Jahr statt Kimiik Kart

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

= Der Gesundheits-Pass Diabetes liefert einen guten Uberblick
0 Informationen Uber Zeitpunkt und Ergebnis von Kontroll-
untersuchungen
0 Festlegung von Behandlungszielen
o Einfache Dokumentation aller wichtigen Befunde

o Mit guten Glukosewerten sind Folge-
y erkrankungen des Diabetes vermeidbar

5|3
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UNTERSTUTZUNG IM ALLTAG:
BUCHER ZUM THEMA DIABETES

® Bicher von Fachleuten zu speziellen Aspekien des Typ-1-Diabetes Honigsiier

Typ No.1

Fine sgannende Reise dusch G exfiallies Lebeo mit Diabetes

m Erfahrungsberichte von anderen Menschen mit Typ-1-Diabetes

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

m Ratgeber zum dauverhaften Erfolg durch Diabetes-Akzeptanz

m Kochbuch fir eine blutzuckerfreundliche Erndhrung

m Bicher mit praktischen Tipps fir den Urlaub, Sport,
die KE-/BE-Berechnung

o Bleiben Sie weiterhin am Ball - informieren
¥ sie sich unter www.mtx-shop.de

b ~4.000
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UNTERSTUTZUNG IM ALLTAG:
ZEITSCHRIFTEN ZUM THEMA DIABETES

m Realistische Berichte Gber neue Forschungsergebnisse

m Bewertung neuer Technologien

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

m Erfahrungsberichte von anderen Menschen mit Typ-1-Diabetes

®m Praktische Tipps und Tricks rund um den Diabetes

Diabetes

Aktuelle Informationen und Neuigkeiten
°j rund um das Thema Diabetes finden Sie
unter www.diabetes-anker.de

R PRIMASEE
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UNTERSTUTZUNG IM ALLTAG:
APPS ZUM THEMA DIABETES

® Dokumentation von Glukosewerten

® |Informationen Gber Bestandteile von Gerichten bzw. den Kohlen-
hydratgehalt bestimmter Nahrungsmittel

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

m Pocket-Guidelines zur Therapie des Diabetes
= Hilfestellungen zur Errechnung der Insulindosis
m Aktuellste Informationen und Neuigkeiten rund um den Diabetes

m Umfangreichere Hilfestellungen iber Digitale Gesundheits-
anwendungen (DiGA) méglich

o Viele praktische Hilfsmoglichkeiten fiir den
y Alltag mit Diabetes

i
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TYP-1-DIABETES BEWALTIGEN

' "," ﬂl Jﬂlllrﬂ",

][] -’—m

m Klaren Sie die Familie und enge Freunde iber den Diabetes auf T

m Gehen Sie méglichst offen mit |hrem Diabetes um

© MedTriX GmbH, Wiesbaden

= Mit dem Partner, engen Freunden, oder anderen Menschen
mit Diabetes Gber die Erkrankung sprechen hilft

= Klgren Sie mit lhrem Partner, Angehérigen, wie diese Sie bei
der Bewdltigung lhres Diabetes unterstitzen kénnen

= Bei Fragen oder Unklarheiten: Ihr Diabetes-Team ist fir Sie da

Q Unterstitzung suchen und annehmen

5|7
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ALLES GUTE FUR IHRE ZUKUNFT

© MedTriX GmbH, Wiesbaden
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~PRIMAS — Erstschulung”
Strukturiertes Schulungsprogramm fir die Erstschulung direkt nach Diagnose des Typ-1-Diabetes
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