Pouzité skratky:

IP - inzulinova pumpa

ISP - inzulinovo sacharidovy pomer

FIC — faktor citlivosti

SJ — sacharidova jednotka

IU — jednotka inzulinu (medzinarodné oznacenie)

CDD — celodenna davka inzulinu (bazal + bolusy = CDD)
MG — momentalna glykémia

CG — ciel'ova glykémia

Inzulinovo sacharidovy pomer (ISP)

Co je to ISP?

Inzulinovo-sacharidovy pomer (ISP) nam hovori, kol'ko gramov sacharidov nam pokryje jedna inzulinova
jednotka. Pytate sa, naCo nam je potrebny tento Udaj? Na zaklade vysledku si budeme vediet' spravne
odhadnlt’ mnozstvo inzulinu (bolusu) na pocet sacharidovych jednotiek. Tak, ako sme uz v Uvode pisali, na
zacCiatku Vam lekar nastavi nielen bazalne, ale aj bolusové davky. Je potrebné si uvedomit, Ze Vase dieta ma iny
rezim doma, ako bol v nemocnici, vyvija sa, rastie, menia sa mu potreby nielen na stravu, ale i na inzulin. Preto je
dobré vediet’ si vypocitat’ ISP. Viypocet slizi vzdy len na orientacné urcenie hranic, ktoré upresnime po praktickej
skiske a dennych pozorovaniach.

Ako si vypocitame ISP?

SU zname nasledovné postupy, tak ako st zname rézne diabetologické Skoly.
Hmotnost' v kg x 6,2 / celkova denna davka inzulinu = ISP

Hmotnost' v kg - hmotnost’ diabetika, pre ktorého pocitame ISP.

6,2 - koeficient.

Celkova denna davka inzulinu - bazalna davka inzulinu za 24 hodin + bolusové davky.
450 / celkova denna davka inzulinu (pravidlo 450) = ISP

450 - koeficient.

Celkova denna davka inzulinu - bazalna davka inzulinu za 24 hodin + bolusové davky.
500 / celkova denna davka inzulinu (pravidlo 500) = ISP

500 - koeficient.

Celkova denna davka inzulinu - bazalna davka inzulinu za 24 hodin + bolusové davky.
Mnozstvo SJ / celkova denna davka bolusov = ISP

Mnozstvo S - celkové mnoZzstvo SJ za jeden den

Celkova denna davka bolusov - bolusové davky za jeden den.

Priklady pre vypocet ISP

Pri stanoveni ISP vzdy berte do Uvahy priemerné hodnoty minimalne troch predchadzajucich dni.
Najlepsie je ich robit’' vtedy, ked’ ma diet'a stabilnejsie glykémie, vysledky su presnejsie.

Priklad podl'a hmotnosti:

Moje dieta si podavalo v priebehu troch dni nasledovné davky inzulinu
1.den bazal 17,5IU bolusy spolu 22IU spolu 39,5IU

2.den bazal 17,51U bolusy spolu 25IU spolu 42,5I1U

3.den bazal 15,0IU bolusy spolu 25IU spolu 40,0IU

Jej priemerna denna davka je 40,671U

Hmotnost' diet’at’a je 48kg

Vypocet

(48kg x 6,2)/40,671U

297,6/40,67IU = 7,3g sacharidov

7,3g/10 = 0,7 sacharidovej jednotky (SJ), lebo 1S] = 10g sacharidov
Vysledok, ktory sme dostali znamena, Ze 1 jednotka inzulinu pokryje 0,7 sacharidovej jednotky

Priklad podl'a pravidla 450:

Priemern dennu davku inzulinu pouzijeme rovnaku ako v priklade podl'a hmotnosti: 40,671U
Vypocet

450/40,671U = 11,069 sacharidov
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11,06g /10 = 1,1 sacharidovej jednotky (SJ)
Vysledok, ktory sme dostali znamena, Ze 1 jednotka inzulinu pokryje 1,1 sacharidovej jednotky

Priklad podl'a pravidla 500:

Vypocet:

Priemernud denntl davku inzulinu pouzijeme rovnaku ako v predchadzajlcich prikladoch: 40,671U
500/40,67 IU = 12,3g sacharidov

12,3g /10 = 1,2 sacharidovej jednotky (SJ) lebo 1SJ=10g sacharidov

Vysledok, ktory sme dostali znamend, Ze 1 jednotka inzulinu pokryje 1,2 sacharidovej jednotky.

Priklad podl'a mnozstva SJ:

Moje dieta ma pocas dna nasledovne rozlozené SJ:
Ranajky 4SJ

Desiata 3SJ

Obed 4S]

Olovrant 3SJ

1. veCera 4S)]

2. veCera 2S]

Spolu  20SJ

Pocas troch dni sa jej SJ nemenili, takze priemernd hodnota je 20 SJ.

V priebehu troch dni ma nasledovné davky bolusov:

1.den bolusy spolu 221U

2.den bolusy spolu 251U

3.den bolusy spolu 251U

Jej priemerna denna davka bolusov je 24 IU.

Vypocet

20SJ1/241U = 0,83S]

Vysledok, ktory sme dostali znamena, Ze 1 jednotka inzulinu pokryje 0,83 sacharidovej jednotky.

Matematiku mame za sebou, pod'me na prakticka skasku.

Dobre nastaveny bolus je vtedy, ked’ nam bolusova davka inzulinu, podana na konkrétne jedlo so znamym
poctom sacharidov, vrati glykémie za 3-5 hodin na hodnoty pred podanim bolusu. Ak ma moja dcéra na obed 4
SJ, tak napr. podla pravidla 500 by si mala podat’ bolusov( davku 4,8 IU, ktort sme vypocitali: 1,25Ix451=4,8IU.
Jej glykémia by po 2-3 hodinach po obede mala mat’ priblizne rovnakd hodnotu ako pred obedom. Ak je glykémia
vySSia o 5mmol/I a viac, podala si nizku hodnotu bolusu, ak je glykémia porovnatelna, hodnota bolusu je spravna
a ked' je hodnota glykémie po 2-3 hodinach nizsia o 5mmol/l a viac, podala si vysoku bolusovu davku.

Podobne mozeme vyskusat’ upravovat’ davky podla vSetkych pravidiel. Testovanie robime vzdy v rovnaku Cast/
dia, pricom vzdy podavame tu istd stravu, so strednym glykemickym indexom. Takto zistime optimalny ISP pre
nase dieta.

Vsetky pravidla mozu platit’ len za predpokladu, Ze ma dieta dobre nastavené bazalne davky.

Zhrnutie:
Inzulinovo sacharidovy pomer (ISP) znamena, kol'’ko gramov sacharidov nam pokryje jedna
inzulinova jednotka.

Co ak sa ale stane, Ze ISP uz mame, ale glykémia pred jedlom nie je optiméalna? Kol'ko inzulinu mame pridat?

Faktor inzulinovej citlivosti a korekcény bolus

€o je to FIC?
Tento faktor ndm povie, o kol'ko mmol/I priblizne poklesne glykémia po pichnuti jednej jednotky inzulinu, bez
toho, Ze by diet’a prijalo sacharidy.

Ako si vypocitate FIC ?

Su zname nasledovné postupy :

110 / celkova denna davka inzulinu (pravidio 110)

110 - koeficient.

Celkova denna davka inzulinu - bazalna davka inzulinu za 24 hodin + bolusové davky.
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170 / celkova denna davka inzulinu (pravidlo 170)
170 - koeficient.
Celkova denna davka inzulinu - bazalna davka inzulinu za 24 hodin + bolusové davky.

Vypocet podl'a pravidla 110:

Priemernd dennd davku inzulinu pouzijeme rovnakl ako v predchadzajlcich prikladoch ISP: 40,67IU
110 / celkova denna davka inzulinu

Vypocet: 110/40, 67IU = 2,7 mmol

1IU znizi glykémiu o 2,7 mmol

Vypocet podl'a pravidla 170:

170 / celkova denna davka inzulinu
Vypocet: 170 / 40, 671U = 4,2 mmol
11U znizi glykémiu o 4,2 mmol

Na tychto dvoch pravidlach, kazdé z inej diabetologickej Skoly vidno, ako sa liSia ndzory a ako t'azko sa pri diabete
vyuzivaju matematické pravidla. Napriek tomu si vdaka vypoctu ur¢ime aspon hranice.

Prakticka skaska:

V Case obeda, ak je glykémia okolo 10 mmol, podame 11U, ale nepodame sacharidy. Pozor, ak mate malé
dieta, tak si v Ziadnom pripade nemoZete dovolit’ takl vysoku davku. Dajte polovicu alebo a.

ziskat’ hodnotu medzi 2,7 - 4,2 mmol/I. Predpokladajme teda, Ze ziskala Cislo 3 mmol/I. Redlne to znamena, ze v
Case obeda, ked’ mala relativne stabilnt glykémiu 10 mmol/l, si podala 1IU a ni¢ nezjedla. Po 3 hod. mala
glykémiu 7 mmol/I. Jej FIC st 3 mmol/I .

Aby to nebolo také jednoduché, citlivost’ na inzulin pocas dia koliSe. Najvyssia je od cca 22 hod do 3.-4. hodiny,
potom sa vyrazne znizuje do 10 hodiny doobeda. )

Okrem toho sa znizuje aj s narastom hmotnosti diabetika a taktiez s dizkou trvania DM. Znamena to, ze ¢im dlhsie
DM trva a ¢im je na tele viac tuku, tym viac inzulinu potrebuje diabetik na dosiahnutie optimalnych glykémii.

Vo vSeobecnosti plati:

RANO0....ccvvrrririeennn citlivost’ na inzulin sa znizuje..........cceeeuee. max. 0 -50%

Obed.........ceevevnnnns citlivost’ na inzulin je vyrovnana........ccccceeeeeeeeennne 100%
VECEr....uurrrrrrerenenn, citlivost’ na inzulin sa zvySuje.......cceevee..... max. 0 +25%
NOC. . eeeeeeeeireeeeeaas citlivost’ na inzulin sa zvySuje.........cceo..... max. 0 +50%

Tabulka je Cisto teoreticka. Uvedené percentd si maximalne. K presnejsim dajom sa dopracujeme praktickou
skuskou v kazdej Casti diia. Kto by to vSak robil? Po podani inzulinu nesmie dieta 3-4 hodiny jest. To by bol u Vas
krik, vsak?

Nebojte sa preto a pouZivajte zdravy sedliacky rozum. Nik nepozna Vase dieta tak ako Vy a ak si svedomito
zapisujete vSetky Udaje do diabetického dennika, porovnavajte spravanie jednotlivych davok pocas dna.
Percentualne ich vyhodnotte.

Pokracujeme v tedrii s nasou mladou diabetickou. Zistili sme, Ze jej FIC je 3mmol/I. Podl'a vSeobecnych pravidiel
citlivosti inzulinu bude v jej pripade platit’:

Rano bude jej maximalna citlivost’ na inzulin............... 3mmol/l -50% = 1,5mmol/I
(11U znizi glykémiu o 1,5mmol/I)

Na obed bude jej maximalna citlivost’ na inzulin.......... 3mmol/I

(11U zniZi glykémiu o 3mmol/I)

Vecer bude jej maximalna citlivost’ na inzulin.............. 3mmol/l + 25% = 3,75mmol/I
(11U znizi glykémiu o 3,75mmol/I)

V noci bude jej maximalna citlivost'..........cceeveeeeerierennns 3 mmol/l + 50% = 4,5mmol/I

(11U zniZi glykémiu o 4,5mmol/I)
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Ako toto zistenie vyuzijeme? PouZijeme ho pri korekcii nevyhovujlcej glykémie.

Co je to korekény bolus?

Korekény bolus je mnozstvo inzulinu pripocitané k bolusu alebo odpocitané od bolusu, ktoré ma upravit’ glykémiu.
V praxi tito hodnotu vyuZijeme na Upravu — korekciu nezelanej glykémie pred jedlom. Vo vynimocnych pripadoch
aj medzi jedlami, ak st v moci ketolatky.

Vzorec na vypocet korekcénej davky:
Momentdina glykémia — ciel'ova glykémia / FIC

Pred obedom ma nasa diabeticka glykémiu 16 mmol/l. Rada by zjedla 5 SJ, ktoré pokryje bolusovou davkou,
ktora zodpoveda 5Sj. PretoZze ma ale vysoku glykémiu, pouZije este korek¢nl davku. Predpoklada, Ze jej v Case
obeda 1 IU stiahne glykémiu o 3 mmol/I.

Z glykémie 16 mmol/l, by sa potrebovala dostat’ na glykémiu 10 mmol/l. Hovorime, Ze jej momentalna glykémia
je 16 mmol/I a ciel'ova glykémia je 10 mmol/I.

Vypocet:

(16 mmol/l = 10 mmol/I)/3 mmol = 2IU

Momentalna glykémia 16 mmol/I

Cielova glykémia 10 mmol/I

FIC 31U

Korek¢ny bolus 21U

Nasa mlada diabeticka si poda na 5Sj inzulin Bolus+korekcna davka t.j. 6,2IU+2IU=8,2IU

Je potrebné si uvedomit’, Ze s narastajicou glykémiou stipa aj inzulinova rezistencia.
Preto je dobré zniZovat’ vysoku glykémiu maximalne o 5 mmol/I.

vV,

dlhotrvajucim ochorenim, je ovplyvnena hmotnostou (obezita zniZuje citlivost’ na inzulin), pohybovou aktivitou
(Sport pri dobrej kompenzacii zvysuje citlivost’ na inzulin), celkovou dennou davkou inzulinu (¢im vyssia, tym je
nizsia citlivost’ na inzulin), predchadzajlce opakované hypoglykémie, hyperglykémie. Niektoré diev€ata maju
znizen citlivost’ na inzulin pri menstrudcii. Citlivost' na inzulin sa v priebehu diia meni. Informdacia, ktort
vypoctom ziskame, je Cisto teoreticka, I'udskeé telo nepracuje na zaklade matematiky.

Ziadna tabul'ka ani vypocet Vam nezarucia vyborné glykémie, ak Vy nebudete nad davkami rozmyslat’ a podla
potreby ich upravovat. Pumpa nevidi i prsi, ¢i ma Vase dieta stres, ¢i sa prave schuti vyblaznilo. Toto vSetko
musi zhodnotit’ rodic, alebo diet’a, ktoré si uz samostatne urcuje davky bolusu.

Nezabudajte, kazdé dieta je iné a preto je dolezité, aby ste pri pouziti akéhokol'vek modelu reSpektovali diabetes
Vasho dietat’a, ale hlavne pokyny lekara.
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