Az inzulinkezelés lehetséges médjai
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Az inzulinkezelés elkezdésének tobb mddja lehetséges a 2-es tipusu cukorbetegek
esetében. El lehet kezdeni a meglévo tablettas kezelés mellett, az GUgynevezett
bazisinzulin kezeléssel.

Ennek gyakori formaja az este, lefekvéskor adott, kb6zéphossza hatasd human inzulin, vagy
hosszU hatasu inzulinanalog. Erre a kezelésre akkor szokott sor keriilni, ha féleg a reggeli
vércukorértékek magasak, és napkozben megfelel6 vércukorértékeket mérnek.

Lehet6ség van a tablettas kezelés mellé adott étkezési, gyors hatasu inzulinkezelésre is, ha
vércukor emelkedést foleg az étkezések utan tapasztalunk. Ez utobbi kezelési format
ritkdbban szoktuk alkalmazni, tekintettel arra, hogy az étkezés utani vércukor emelkedés
gyakran jar egyiitt étkezések el6tti magas értékekkel is.

,.Intenziv” inzulinkezelés

Ilyen esetben az étkezések elétt adott gyors hatasu inzulint, az alap inzulinszintet
biztositd an. bazisinzulinnal egyitt alkalmazzuk, és a tablettak egy része elmarad. A
betegnek azokat a készitményeket kell tovabb szednie, amelyek a 2-es tipusu
cukorbetegség korfolyamatat gatolni tudjak. Ez elsésorban a metformint tartalmazo
gyogyszerekre vonatkozik. Ez a tipusu inzulinkezelés - az érvényes jogszabalyoknak
megfeleléen - human inzulinkezeléssel indul. A beteg a harom féétkezés elétt kap gyors
hatasu inzulint, valamint az esti étkezési inzulinnal egyutt, vagy lefekvéskor egy kdzepesen
hosszu hatasu inzulint. Korai reggeli esetén sziikség lehet a reggelivel egyltt adott
kozepesen hosszU hatésu inzulin adasara is.

Melyek az ,,intenziv’ inzulinkezelés szabélyai?

Fontos, hogy az étkezésekhez szilkséges human inzulint az étkezés el6tt 20-30 perccel kell
beadni. Ezen kiviul az inzulinok elnydjtott hatasa miatt szikséges a tizorai és uzsonna is az
alacsony vércukorértékek elkeriilése miatt. Ugyanezen okbol a féétkezések idopontja nem
maddosithatd, mert az inzulinhatasok 6sszeadddva alacsony vércukorértéket
eredmeényezhetnek.



A megfelel6 étrend, életmdd betartasa és a megfelel6 inzulinkezelés mellett fontos a
vércukorszint ellendrzése is, hiszen ezzel tudjuk kovetni a kezelés hatékonysagat, és
szilkség esetén abban modositasokat tehetiink. Az inzulinddzisok ugyanis nem ,,kébe
vésett” értékek: az anyagcserét befolyasolo tényezok (id6jaras, lelki allapot, betegségek,
étrendi kisiklasok stb.) miatt szikség lehet a d6zisok médositasara, amit csak a
vércukorszint rendszeres ellendrzése mellett lehet megtenni.

Mikor lehet sziikség inzulinanaldg kezelésre? Amennyiben a human inzulinkezelés mellett
nem sikeriil megfelel6 szénhidratanyagcsere-helyzete elérni, - a megfeleld jogszabalyi
feltételek mellett - inzulinanalog kezelésre térhetiink at. Ilyenkor a féétkezésekhez adunk
ultragyors hatésu inzulinanal6got, az alap inzulinszintet pedig a hosszu hatastartamu
inzulinanaldogok biztositjak. Ezekbdl - hatastartamuk miatt - altalaban a napi egyszeri adas
elegendo.

Fontos ugyanakkor szem el6tt tartani, hogy az étkezési inzulinanaldgokat - azok ultragyors
hatasa miatt - kozvetlentil étkezés el6tt lehet (és kell) beadni. Gyorsan lecsengd hatasuk
miatt tizérai, uzsonna nem szikséges (ilyenkor nincs étkezési inzulinhatas), és szintén az
ultragyors hatasnak koszénhet6en a foétkezések idépontja 1-2 6raval eltolhato.

Premix készitmények

Lehet6ség van még gyarilag elékevert inzulinok, Un. premix készitmények alkalmazasara is.
Ezen inzulinkészitmények gyors és a kozepes hatastartamu inzulinok kilonbozé,
meghatérozott aranya kombinacioi, 1étezik humén, illetve inzulinanal6got tartalmazo.

A megfeleld életmod valtozatlanul fontos! Mindezek mellett azonban az étrendre tovabbra
is figyelni kell, hiszen a testsuly optimalis szinten valo tartasa, az étkezésenkeénti
megfelel6 szénhidrat- és egyéb tapanyagbevitel, a rendszeres testmozgas tovabbra is
fontos részét képezi a kezelésnek.

A cikk megjelenését a Sanofi tamogatta.

A cikk tartalma a szerzo6 szakmai véleményét tiikrozi.
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