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CELKITUZES MODSZEREK

Intenziv  osztalyon kezelt kritikus allapott  betegek SPRINT (Specialised Relative Insulin and Nutrition Table)
vercukorszintjének iInzulinkezeléssel torteno normal
tartomanyban tartasara ket protokoll alkalmazasa és
adaptalasa az altalunk alkalmazott taplalasi modszerhez.

Egyszerl, papir alapu tablazat alapjan végrehajthatd kezelés, minden beteg

vercukor céltartomanya azonos (4,0-6,5 mmol/l).

A protokollt 12 betegnél alkalmaztuk intenziv osztalyos kezeléstk részekent.

- y A perfuzorral adott inzulin doézisokat és a szénhidrat bevitelt (enteralis
' és/vagy parenteralis) a SPRINT ,kerek™ alapjan szamoltuk. Vércukormerésre

1-2 orankeént kertlt sor a protokollnak megfelel6en.

STAR TABLET STAR (Stochastic Targeted Control)

Szamitogépes alkalmazas, SPRINT tovabbfejlesztett valtozata, a betegek
| céltartomanya es taplalasa betegenként allithatd a program reszeként 1-3
orankénti vercukorméressel. 12 felnétt ITO betegnel tortent adatrogzites es —
elemzes. Céltartomany 4,4-8,0 mmol/I.
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Calculate treatment

Make changes

‘ Stop STAR

7.0 mmol/L at 20:06
Next BG at: 21:06. BG target range: 4.4 - 8.0

Taplalasi kerek

0.0mL/hr
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12 beteg kezelese tortént STAR protokoll alapjan, 14 adatsor (két megfeleld oldalat ; ‘Q o JEEER”. &
beteg két alkalommal kerilt kezelésre) értékelése a lenti tablazatban dda e " oraoni_main
kerlllt 6sszehasonlitasra a SPRINT protokollal kezelt 12 beteg { nauin bevie éneker
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tartomanyban toltott id6 magas aranya (bordo sorok) jelzi. A
protokollok biztonsagossagat ertékelve meggyozo a hipoglikémias S — I [ R
tartomanyban toltott ido csekely aranya (also sorok). b T T TN S

a\ ............................................... R R 1. abra: Az egyik igen
1. tdblazat: A STAR, ill. SPRINT protokoll alapjan kezelt betegek eredeményeinek ertékelése ) 5 mewmrj\}vm& ZL#X(IZQS ;I(I)at\glc()(t)llalzrkeer;eelfett
Gyula SPRINT Pilot Christchurch [1] Gyula STAR Pilot | beteg kezelésének
Betegek szama 12 371 12 (14) 0 = torténete. Felll a vércukor
Teljes kezelési id6 (6ra) 1,088 44,542 1162 3 | | | : szint valtozasat (zolddel
Besres MErés szam 242 27 601 621 5, o VAl T e : iellve a céltartomanyt).
- | 5 j | alatta az inzulin
Betegenkeénti értékelés ° i érzékenység alakulasat,
Atlagos kezelési id6 (6ra) 65.5 [49.5 - 94.5] 53.0[19.0 - 147.0] 51.0 [34.0 - 99.0] < ' egyel lejjebb a beteg
Kezdeti VC szint [IQR] 10.5[7.9 - 11.2] 8.9 [7.3-10.8] 6.6 [5.1 - 11.0] oo taplalasat, mig legalul az
%VC a 4.4 — 7.0 mmol/L ) ) 82.1[75.4 - 92.5]* 2 o inzulin adagolast lathatjuk.
tartomanyban 68.9 [44.1 - 79.7] 73.7 [59.8 - 84.6] (4.0-7.0
%VC a 4.4 — 8.0 mmol/L 91.2 [83.6 - 94.9]* sl
T 82.9[67.8 - 89.0] 83.3[69.2 - 91.5] (4.0~ 8.0}
Betegek szama < 2.2
mmol/L alatt 0 8 1
Atlagos inzulin bevitel 3.0 [2.2 - 5.0] 3.0[2.0 - 3.0] 2.5[1.6 - 3.5]
Taplalas: Szénhidrat 6.4[5.3 - 8.8] \\ J
bevitel (g/6ra) 7.4[4.4—9.7] 3.9[2.3-5.2] 77.7% [64.6% - 90.3%]
Betegc;,op?rt é;tékelése [ ] [ ] [ ] / \
BG median [IQR 6.3[5.5-7.5 5.7(5.0-6.4 6.30 [5.40 - 8.22 = =
%VC in 4.4 — 7.0 mmoliL 63.3% 78.1% 56,4% KOVETKEZTETESEK
%VC in 4.4 — 8.0 mmol/L 80.9% 86.2% 66,0%
%VC in 8.0 - 10.0 mmol/L 14.3% 4.54% 17,6% ) ) ) _
%VC > 10.0 mmol/L 2.8% 1.9% 9,8% A SPRINT és a STAR protokollok hatékony mddszernek bizonyultak a
%\C < 4.0 mmol/L 1.9% 2 8% 4.2% etege agott vercukorszint tartomany an tartasra. Mindket proto O
%VC < 3.0 mmol/L 0.3% 0.2% 0.2%" {<2.22 mmi/l} alkalmazasa esetén Iényegesen csokkenthetd mind a hiperglikémia, mind
[1] Chase JG, Shaw G, Le Compte A, Lonergan T, Willacy M, Wong XW, Lin J, Lotz T, Lee D, Hann C: Implementation and evaluation of a hlpOgllkémla aml kedveZ(’jen ha.tOtt a kezeléS k|men6te|ére

the SPRINT protocol for tight glycaemic control in critically ill patients: a clinical practice change. Crit Care 2008, 12(2):R49.
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