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Tel.: 1800 668 670

Austria:
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Epsilon Research Ltd.
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Singapur:
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Tel.: + 41 (0)31 868 0160
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Szwecja:

Medtronic AB

Tel.: +46 8 568 585 00
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Stowenia:
Zaloker & Zaloker d.o.o.
Tel.: +34 91 625 0400

Tajlandia:
Medtronic (Thailand) Ltd.
Tel.: +66.2654.3466

Tajwan:
Medtronic-Mediland Ltd.
Tel.: +886.2.2517.0308

Turcja:

Medtronic Midikal Teknoloji
Ticaret Ltd. Sirketi.

Tel.: +90 216 4694330

USA:

Swiatowa siedziba firmy Medtronic
Diabetes

Tel.: 800-826-2099

Catodobowa linia pomocy:
818-576-5555

Zamowienia: 800-843-6687

Wielka Brytania:
Medtronic Ltd.
Tel.: +44 1923-205167

Wschodnia Azja:
Medtronic International Ltd.
Tel.: +852 2891 4300
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24h: 800 712 712
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totwa:
Ravemma Ltd.
Tel.: +371 7273780



Wazna informacja dotyczaca bezpiecznego
stosowania pompy insulinowej Paradigm
(dotyczy wszystkich modeli)

Nalezy unikaé¢ zanurzania pompy w wodzie.

Chociaz uszkodzenie pompy w wyniku jej zachlapania lub krotkotrwatego zanurzenia jest mato prawdopodobne,
nalezy unikaé¢ zanurzania pompy insulinowej Paradigm w wodzie. Na czas ptywania lub uprawiania innych
sportow wodnych nalezy zawsze odtacza¢ pompe Paradigm, a po zakonczeniu ¢éwiczen lub gier rekreacyjnych
podtaczac ja z powrotem.

Jesli przypadkiem doszto do zanurzenia pompy w wodzie, nalezy ja szybko osuszyc, uzywajac miekkiego, czystego
recznika, a nastepnie sprawdzic, czy dziata prawidtowo, wybierajac polecenie Autotest z menu Narzedzia. Jesli
zachodzi podejrzenie, ze do wnetrza pompy dostata sie woda, lub zauwazono nieprawidtowosc¢ w dziataniu pompy,
nalezy sprawdzi¢ poziom glukozy we krwi, w razie potrzeby obnizy¢ za wysoki poziom glukozy, biorac zastrzyk, i
skontaktowac sie z lokalng linig pomocy lub z lokalnym przedstawicielem, aby uzyskac dalsze instrukcje. Objawy
wysokiego poziomu glukozy we krwi to m.in. uczucie zmeczenia, silne pragnienie i nudnosci. W przypadkach bardzo
wysokiego lub bardzo niskiego poziomu glukozy we krwi lub jakichkolwiek pytan dotyczacych terapii nalezy sie
zawsze zwracac do lekarza prowadzacego.

Wytadowania elektrostatyczne

Konstrukcja pompy Paradigm sprawia, ze jest ona odporna na wytadowania elektrostatyczne o typowej sile, jednak
bardzo silne wytadowania elektrostatyczne moga spowodowac wyzerowanie oprogramowania pompy i wywotac¢ w
pompie alarm informujacy o tym fakcie. W wiekszosci przypadkow narazenie na silne wytadowania elektrostatyczne
wywota w pompie alarm A-13, jednak w niektorych okolicznosciach moze rowniez wywotac alarmy A-44, Bolus
zatrzym. lub Max. podawanie. Silne wytadowania elektrostatyczne sa bardziej prawdopodobne w warunkach bardzo
matej wilgotnosci wzglednej, np. w ogrzewanym budynku zima, gdy temperatura powietrza na zewnatrz jest bardzo
niska.

Jesli pompa zgtasza alarm A-13 lub inny, nalezy nacisnac przyciski ESC i ACT, aby skasowac alarm. Jesli skasowanie
alarmu za pomoca przyciskow ESC i ACT nie jest mozliwe, konieczne moze by¢ wyjecie baterii z pompy i wtozenie
jej z powrotem. Po skasowaniu alarmu nalezy zawsze sprawdzic¢, czy w pompie ustawiona jest wtasciwa data i
godzina oraz czy pozostate ustawienia (dawka podstawowa, maks. dawka podstawowa, limity bolusa itp.) sa
prawidtowo zaprogramowane, poniewaz wyzerowanie oprogramowania moze spowodowac skasowanie
zaprogramowanych wczesniej ustawien. Sekcja poswiecona alarmom i powiadomieniom w niniejszym podreczniku
uzytkownika zawiera wiecej informacji o sposobie postepowania w razie wyswietlenia przez pompe komunikatu
alarmu lub powiadomienia.



Alarmy sygnalizujqgce btedy oraz inne problemy z pompq nalezy zgtaszac lokalnej linii pomocy lub lokalnemu
przedstawicielowi.
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Wprowadzenie 1

Dziekujemy za wybor firmy Medtronic Diabetes (zarejestrowanej pod nazwa MiniMed) na swojego partnera w
leczeniu cukrzycy. Jestesmy przekonani, ze niezaleznie od tego, czy po raz pierwszy beda Panstwo korzystali w
terapii z pompy insulinowej, czy tez wymieniajg Panstwo pompe dotychczas uzywana na nowszy model, potaczenie
najnowoczesniejszych rozwiazan technicznych z prostota obstugi i programowania przyniesie Panstwu wiele
korzysci.

Niniejszy podrecznik uzytkownika ma za zadanie pomdc uzytkownikowi w zrozumieniu zasad terapii z
wykorzystaniem pompy oraz w obstudze pompy Medtronic MiniMed Paradigm®. Zdecydowanie zalecamy
uruchamianie pompy w scistej wspotpracy z wykwalifikowanym pracownikiem stuzby zdrowia, co zapewnia
bezpieczenstwo i prawidtowe rozpoczecie pracy pompy.

Pomoc

W celu uzyskania pomocy nalezy sie skontaktowac z lokalng linig pomocy lub z lokalnym przedstawicielem. Na
poczatku tego podrecznika uzytkownika znajduje sie lista z danymi kontaktowymi firmy Medtronic Diabetes
zawierajaca numery telefoniczne linii pomocy i dane przedstawicieli w poszczegolnych rejonach swiata.

Lestaw awaryjny

Nalezy stale miec przy sobie zestaw awaryjny zawierajacy wszystkie niezbedne elementy. O miejscu
przechowywania tego zestawu awaryjnego nalezy poinformowac cztonka rodziny, kolege z pracy i/lub znajomych.
Wiecej informacji na temat bezpiecznej eksploatacji pompy mozna znalez¢ w dalszej czesci tego rozdziatu w sekcji
Bezpieczenstwo uzytkownika. Ponizej wymieniono elementy, ktore powinny wchodzi¢ w sktad zestawu awaryjnego
pacjenta:

o tabletki glukozy o szybkim dziataniu,

e przybory do badania poziomu glukozy we krwi,

« przybory do sprawdzania obecnosci ketonéw w moczu,

o dodatkowy zestaw infuzyjny zgodny z pompa Paradigm® i zbiornik Paradigm,
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» strzykawka do podawania insuliny i insulina szybko dziatajaca (wraz z instrukcjami dotyczacymi dawkowania
otrzymanymi od lekarza),

e podreczna karta informacyjna,

o opatrunek i plaster,

« zestaw glukagonu Glucagon Emergency Kit®,

« dodatkowe baterie alkaliczne AAA (zalecane sa baterie marki Energizer®).

PRZESTROGA: Po wstrzyknieciu insuliny za pomoca strzykawki nie mozna prawidtowo okresli¢ ilosci aktywnej
insuliny w organizmie przy uzyciu funkcji Bolus Wizard. Czas, ktéry powinien uptyna¢ od recznego
wstrzykniecia do czasu, gdy wyliczenie wartosci aktywnej insuliny dostepne dzieki funkcji kalkulatora bolusa
bedzie wiarygodne, nalezy ustali¢ z lekarzem prowadzacym.

Artykuty jednorazowego uzytku

Do podawania insuliny nalezy uzywac jednorazowych zbiornikow i zestawow infuzyjnych. Instrukcje instalacji
zbiornikow Paradigm i zestawow infuzyjnych zgodnych z pompa Paradigm zamieszczono w rozdziale Rozpoczynanie
podawania insuliny.

e Zbiorniki — pompy 515 nalezy uzywaé wytacznie ze 176-jednostkowym zbiornikiem Paradigm (MMT-326A).
Pompa 715 moze by¢ uzywana z 300-jednostkowym zbiornikiem Paradigm (MMT-332A) lub ze zbiornikiem 176-
jednostkowym, w zaleznosci od indywidualnego zapotrzebowania na insuline.

o Zestawy infuzyjne — firma Medtronic Diabetes zapewnia szeroki wybor zestawow infuzyjnych do pomp
Paradigm, co umozliwia dostosowanie do indywidualnych potrzeb pacjenta. O pomoc w wyborze zestawu
infuzyjnego dostosowanego do wtasnych potrzeb nalezy sie zwrdcic sie lekarza prowadzacego. Zestaw infuzyjny
nalezy wymieniac co 2-3 dni.

OSTRZEZENIE: Z mysla o bezpieczenstwie uzytkownika pompe poddano kompleksowym testom
potwierdzajacym jej prawidtowa wspotprace ze zbiornikami Paradigm i z zestawami infuzyjnymi Paradigm,
ktorych producentem lub dystrybutorem jest firma Medtronic Diabetes. Zalecamy uzywanie zestawow
infuzyjnych i zbiornikéw firmy Medtronic Diabetes, gdyz nie mozemy zagwarantowac prawidtowego dziatania
pompy ze zbiornikami ani zestawami infuzyjnymi oferowanymi przez firmy trzecie, a tym samym nie ponosimy
odpowiedzialnosci za zadne urazy ani usterki pompy, ktéore mogtyby wystapi¢ w zwiazku z uzyciem takich
zbiornikow i zestawow.
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Akcesoria

Glukometr — pompy mozna uzywac z opcjonalnym glukometrem obstugujacym technologie MWT1 (dostepnosc
ograniczona). MWT1 to bezprzewodowa technologia wykorzystujaca fale radiowe do przesytania danych z
glukometru do pompy. Mozna zaprogramowac pompe w taki sposob, by automatycznie pobierata odczyty
stezenia glukozy we krwi z tego glukometru. Wszystkie glukometry wymienione w tym podreczniku uzytkownika
obstuguja technologie MWT1.

Pilot zdalnego sterowania — opcjonalny pilot zdalnego sterowania Paradigm uzywany wraz z pompa stuzy do
podawania zwyktych boluséw i zawieszania/wznawiania dziatania pompy z wiekszej odlegtosci. Niniejszy
podrecznik uzytkownika zawiera instrukcje programowania pilota. Zasady postugiwania sie pilotem zdalnego
sterowania opisano w jego instrukcji obstugi.

Urzadzenie wysytajace dane CareLink USB — urzadzenie CareLink USB firmy Medtronic Diabetes stuzy do
pobierania danych z pompy Paradigm 515 lub 715 i przekazywania ich do oprogramowania do kontroli cukrzycy
zainstalowanego na komputerze za pomoca ztacza USB.

Nie wszystkie urzadzenia i akcesoria sg dostepne we wszystkich krajach, w ktorych pompa jest zarejestrowana.

Aby zamowic materiaty eksploatacyjne, nalezy sie skontaktowac z lokalnym przedstawicielem. Dane odpowiedniego
biura firmy Medtronic Diabetes znalez¢ mozna na zataczonej karcie z adresami.

Sposdb noszenia pompy

Pompe mozna nosi¢ na kilka roznych sposobow. Firma Medtronic Diabetes oferuje opcjonalne akcesoria
umozliwiajace ukrycie i zabezpieczenie pompy, a takze poprawiajace komfort jej uzytkowania. Wiecej informacji
mozna znalez¢ w katalogu akcesoriow lub na stronie internetowej (www.medtronicdiabetes.com).

Sprzaczka — element umozliwiajacy noszenie pompy na pasku.

Zacisk do pompy — element umozliwiajacy noszenie pompy pod ubraniem.

Ostona w trakcie aktywnosci ruchowej — ostona zabezpieczajaca pompe przed odtaczeniem przeznaczona dla
dzieci oraz pacjentéw uprawiajacych czynnie sport.

Skorzany pokrowiec — pokrowiec wykonany z wysokogatunkowej skory na nylonowej podszewce. Stanowi
eleganckie uzupetnienie ubioru o charakterze biznesowym lub formalnym. Klapka z rzepem umozliwia tatwy
dostep do pompy, pozwalajac na jej programowanie. Pokrowiec nalezy nosi¢ pionowo, na wbudowanym klipsie
do paska.
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Sposob korzystania z podrecznika

Uwaga: Kopie ekranow zamieszczone w niniejszym podreczniku uzytkownika sq jedynie przyktadowe. Ekrany
faktycznie wyswietlane przez pompe mogq sie nieznacznie roznic¢ od przedstawionych.

Poszczegolne rozdziaty podrecznika zawieraja instrukcje postepowania rozpisane na kroki. Definicje terminow i
funkcji zawarto w stowniku. W ponizszej tabeli przedstawiono terminy i symbole uzywane w tym podreczniku.

Konwencje Znaczenie
Naciskac Naciskac i zwalniac przycisk.
Przytrzymywac Naciskac przycisk i nie zwalniac go.
Wybiera¢ Naciskac przyciski lub , aby podswietli¢ na ekranie zadany element.

Wychodzi¢ z menu

Naciska¢ przycisk ESC, dopoki nie pojawi sie ekran GLOWNY.

Przyciski pompy

Zawsze oznaczane pogrubiong czcionka i wielkimi literami, na przyktad ESC i
ACT.

Nazwy ekrandw i menu

Zawsze wielkimi literami, na przyktad MENU GLOWNE i ekran PRZEWIN.

Opcje menu

Zawsze pogrubiong czcionka, na przyktad Tryb 24-godzinny, Wt. i Wyt.

Migajacy (pulsujacy) element na
ekranie

Wartosc takiego elementu mozna zmieni¢ za pomoca przycisku lub ‘

UWAGA i WSKAZOWKA

Dodatkowe uzyteczne informacje.

PRZESTROGA

Powiadomienie o potencjalnym zagrozeniu, ktore, jesli nie zostanie
zazegnane, moze spowodowac niewielkie lub umiarkowane uszkodzenia
sprzetu.

OSTRZEZENIE

Informacja o potencjalnym niebezpieczenstwie, ktore, jesli nie zostanie
zazegnane, moze spowodowac smierc lub powazne obrazenia. Moze ono
réwniez opisywac potencjalne powazne reakcje niepozadane i zagrozenia.
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Konwencje Znaczenie

Gdy w danym kroku znajduje sie instrukcja nakazujaca, by ,,przejs¢” do
okreslonego ekranu, podawana jest takze sciezka wiodaca do tego ekranu. Na
przyktad:

Przejs¢ do MENU ALARMOW.

Przechodzi¢ do ekranu... Gtéwny > Narzedzia > Alarm

1 Z MENU GLOWNEGO wybrac¢ opcje Narzedzia i nacisnaé przycisk ACT.

2 Na ekranie MENU NARZEDZI wybrac opcje Alarm i nacisnaé przycisk
ACT.

3 Zostanie wyswietlone MENU ALARMOW.

Bezpieczenstwo uzytkownika

Wskazania

Pompa

System pompy Paradigm modele 515 oraz 715 jest przeznaczony do ciagtego podawania insuliny w statych lub
zmiennych dawkach w celu leczenia cukrzycy u osob, ktore wymagaja podawania insuliny.

Przeciwwskazania

Terapia przy uzyciu pompy nie jest zalecana w przypadku osob, ktore nie chca badz nie moga przeprowadzac
codziennie co najmniej czterech pomiarow stezenia glukozy we krwi lub pozostawac w kontakcie z zespotem
leczacym. Skuteczne prowadzenie terapii przy uzyciu pompy wymaga sprawnosci wzrokowej i stuchowej na
poziomie umozliwiajacym rozpoznawanie sygnatow i alarméw pompy.

Ostrzezenia

Zbiornik i zestawy infuzyjne

Standardowe zestawy ze ztaczem typu luer nie s kompatybilne z pompa Paradigm firmy Medtronic MiniMed.
Specjalnie do uzytku z pompa firmy Medtronic Diabetes zaprojektowano zbiornik Paradigm i kompatybilne zestawy
infuzyjne. Nie nalezy przerabiac zbiornika Paradigm ani kompatybilnego zestawu infuzyjnego.

Zbiornika przeznaczonego do uzytku z ta pompa nie wolno napetniac¢ zadnymi innymi substancjami/lekami. Z pompa
mozna uzywac wytacznie insuliny przepisanej przez lekarza.
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Pola magnetyczne
Nie wolno nosi¢ pompy w pokrowcach wyposazonych w zapiecie magnetyczne.

Nie wolno naraza¢ pompy insulinowej na wptyw urzadzen do badan przeprowadzanych metoda rezonansu
magnetycznego ani innych urzadzen wytwarzajacych silne pola magnetyczne. Pola magnetyczne zwigzane z
bezposrednim sasiedztwem takich urzadzen moga powodowac uszkodzenie czesci silnika pompy regulujacej
podawanie insuliny, prowadzac do przedawkowania insuliny i ostrej hipoglikemii.

W przypadku badania z wykorzystaniem magnetycznego rezonansu jadrowego (MRI) pompe nalezy odtaczy¢ i
pozostawi¢ poza pomieszczeniem, w ktorym przeprowadzane jest badanie.

W razie nieumyslnego poddania pompy dziataniu silnego pola magnetycznego nalezy zaprzestac jej uzywania i
skontaktowac sie z lokalna linig pomocy lub z lokalnym przedstawicielem w celu uzyskania instrukcji dotyczacych
dalszego postepowania.

Przeswietlenia rentgenowskie, rezonans magnetyczny i tomografia komputerowa

Przed przeswietleniem rentgenowskim, tomografia komputerowa, badaniem za pomoca rezonansu magnetycznego
(MRI) oraz we wszelkich innych okolicznosciach narazajacych pacjenta na dziatanie promieniowania pompe,
glukometr i pilota nalezy odtaczy¢ przed wejsciem do pomieszczenia, w ktorym znajduje sie sprzet do ww. badan.

Pompa Paradigm zostata zaprojektowana w sposob gwarantujacy jej odpornos¢ na typowe zaktocenia
elektromagnetyczne, tacznie z zaktoceniami generowanymi przez lotniskowe systemy bezpieczenstwa. W podrozy
nalezy miec¢ zawsze przy sobie karte lotniskowa przekazana wraz z pompa.

Srodki ostroznosci

Mimo Ze pompa jest przygotowana do generowania szeregu alarméw bezpieczenstwa, nie moze ona powiadamiac
o przeciekach ani o utracie skutecznosci dziatania insuliny. Dlatego szczegodlnie wazne jest sprawdzanie stezenia
glukozy we krwi co najmniej cztery razy w ciagu dnia. Jesli stezenie glukozy we krwi nie miesci sie w zakresie
docelowym, nalezy skontrolowa¢ pompe i zestaw infuzyjny, upewniajac sie, ze podawana jest wymagana dawka
insuliny.
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Unikanie skrajnych temperatur

1 Nie nalezy naraza¢ pompy ani pilota na dziatanie temperatur przekraczajacych 42°C (108°F) ani nizszych niz
1°C (34°F).

2 Roztwory insuliny zamarzaja w temperaturze okoto 0°C (32°F) i ulegaja degradacji w wysokich temperaturach.
Przebywajac na otwartym powietrzu w bardzo niskich temperaturach, nalezy nosi¢ pompe blisko ciata i
przykryta cieptym ubraniem. W goracym otoczeniu nalezy starac sie utrzymywac mozliwie niska temperature
pompy i insuliny.

3 Ani pompy ani pilota nie wolno sterylizowac para wodna ani w autoklawie.

Zestawy infuzyjne i miejsca wktucia

Nalezy unika¢ wprowadzania zestawow infuzyjnych w miejscach, ktére beda podrazniane przez ubranie lub inne
noszone elementy, rozciggane lub gwattownie poruszane podczas ¢wiczen.

Informacja

PRZESTROGA: Wszelkie zmiany oraz przerébki urzadzen, na ktoére firma Medtronic Diabetes nie wyrazita
wyraznej zgody, moga by¢ przyczyna uniewaznienia uprawnien uzytkownika do korzystania z urzadzenia.

Pompa insulinowa i akcesoria wykorzystujace fale o czestotliwosciach radiowych

Pompa, glukometr i pilot zdalnego sterowania spetniajg wymogi amerykanskiej Federalnej Komisji ds. Komunikacji
(Federal Communications Commission) oraz norm miedzynarodowych w zakresie kompatybilnosci
elektromagnetycznej.

Jesli pacjent znajduje sie na poktadzie samolotu, nie wolno mu przesyta¢ odczytow z glukometru do pompy droga
radiowa. Wartosci stezenia glukozy we krwi nalezy wéwczas wprowadzac recznie.

Urzadzenia opisane w tym podreczniku uzytkownika spetniaja wymogi okreslone w czesci 15 przepiséw Federalnej
Komisji ds. Komunikacji. Obstuga urzadzenia podlega nastepujacym dwdém warunkom: (1) urzadzenie nie moze
powodowac szkodliwych zaktocen oraz (2) urzadzenie musi by¢ odporne na wszelkie zaktocenia zewnetrzne, w tym
na zaktocenia, ktore mogtyby spowodowac niepozadane dziatanie. Urzadzenie nie zaktoca sygnatow radiowych
nadawanych ze zrodet zewnetrznych.
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Normy te zostaty opracowane w celu zapewnienia — w racjonalnym zakresie — ochrony przed nadmiernymi
zaktoceniami radiowymi, a takze w celu zapobiezenia niepozadanemu dziataniu urzadzenia spowodowanemu
zaktoceniami elektromagnetycznymi. Obstuga urzadzenia podlega nastepujacym dwom warunkom:

1

Urzadzenie zostato poddane testom, w wyniku ktorych stwierdzono jego zgodnos¢ z przepisami dotyczacymi

takich urzadzen obowigzujacymi w regionie zamieszkania uzytkownika. Po szczeg6towe informacje na temat

obowiazujacych przepisow i wynikdw testow dla regionu zamieszkania uzytkownika nalezy sie zwrdcic¢ do

lokalnego przedstawiciela firmy.

Urzadzenie wytwarza, wykorzystuje i emituje energie o czestotliwosci radiowej i jezeli nie jest zainstalowane

i uzywane zgodnie z instrukcjami, moze spowodowac szkodliwe zaktdcenia w tacznosci radiowej. Jesli

urzadzenie faktycznie powoduje zaktocenia odbioru radiowego lub telewizyjnego, zaleca sie podjecie proby

wyeliminowania zaktocen przy zastosowaniu jednej lub kilku z nastepujacych metod:

e zmiana utozenia lub potozenia pompy insulinowej/pilota/glukometru,

o zwiekszenie odlegtosci miedzy pompa insulinowa/pilotem/glukometrem a urzadzeniem odbierajacym/
generujacym zaktocenia.

Glukometr przesyta informacje do pompy w postaci sygnatow o czestotliwosci fal radiowych. Uzytkowanie

innych urzadzen korzystajacych z czestotliwosci radiowych, takich jak telefony komoérkowe, telefony

bezprzewodowe lub sieci bezprzewodowe, moze uniemozliwi¢ komunikacje miedzy pompa a glukometrem.

Zaktocenia takie nie powoduja przesytania nieprawidtowych danych ani uszkodzenia pompy czy glukometru.

Oddalenie sie od tych urzadzen lub ich wytgczenie moze przywradci¢ komunikacje. Informacje na temat

rozwiazywania problemow z zaktdceniami mozna znalez¢ w rozdziale Rozwigzywanie problemow i alarmy.

W razie watpliwosci nalezy sie skontaktowac z lokalnym przedstawicielem firmy Medtronic Diabetes.

Zaktocenia radiowe spowodowane obecnosciag innych urzadzen

Typowe urzadzenia elektroniczne powszechnego uzytku, ktore emituja fale elektromagnetyczne w tym samym
pasmie czestotliwosci, co opcjonalny glukometr przesytajacy dane droga radiowa, moga uniemozliwi¢ odbieranie
przez pompe informacji o stezeniu glukozy wysytanych przez nadajnik glukometru. Wiekszosc telefonow
komdrkowych i bezprzewodowych telefonow korzystajacych z pasma 900 MHz moze podczas nadawania lub odbioru
powodowac istotne zaktdcenia komunikacji pomiedzy glukometrem a pompa. Istnieje prawdopodobienstwo, ze inne
urzadzenia dziatajace w podobnych zakresach czestotliwosci beda powodowac podobne skutki. Zaktocenia takie nie
spowoduja jednak przestania nieprawidtowych danych ani uszkodzenia glukometru.

Problemy z komunikacja moga by¢ zazwyczaj rozwiazane przez wykonanie ponizszych czynnosci:

upewnienie sie, Ze odlegtos¢ pomiedzy pompa a glukometrem nie przekracza 1,8 metra (6 stop);
wytaczenie lub oddalenie sie od innych urzadzen transmitujacych fale radiowe lub
przemieszczenie badz obrocenie glukometru, pompy lub obu tych urzadzen.
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Problemy z komunikacja moga powstac rowniez wskutek zaktdcen spowodowanych przez telefony komérkowe. W
testach przeprowadzonych z uzyciem wielu réznych telefonow komadrkowych wykazano, ze uzywanie telefonu
komorkowego w odlegtosci ponizej 31 cm (12 cali) od urzadzenia odbiorczego, nadajnika lub glukometru
komunikujacego sie przy uzyciu czestotliwosci radiowej podczas przesytania wartosci pomiaréw glukozy moze
zaktocad odbior tych danych. W przypadku takiego zaktocenia w celu ustanowienia prawidtowego potaczenia nalezy:

o wytaczyc telefon komoérkowy lub
» podczas przesytania pomiarow glikemii trzymac telefon komorkowy w odlegtosci co najmniej 31 cm (12 cali)
od pompy lub glukometru.

W razie watpliwosci nalezy sie skontaktowac z lokalnym przedstawicielem firmy Medtronic Diabetes.
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Teoria terapii insulinowej z zastosowaniem pompy

Sposrod wszystkich metod leczenia cukrzycy pompa insulinowa umozliwia podawanie insuliny w sposéb najbardziej
zblizony do podawania jej przez trzustke.

Aby prawidtowo funkcjonowac bez pozywienia, organizm kazdego cztowieka — niezaleznie od tego, czy choruje on
na cukrzyce czy nie — potrzebuje insuliny bazowej. Kazdy potrzebuje rowniez dawek insuliny podawanych w miare
potrzeb podczas spozywania positkow. Osoby, ktore nie choruja na cukrzyce, moga polegac na swojej trzustce,
ktora wytwarza odpowiednia ilosc insuliny. Osoby chore na cukrzyce musza przyjmowac insuline w sposob jak
najbardziej przypominajacy pobieranie insuliny wytwarzanej przez trzustke.

Wiekszosc chorych na cukrzyce, ktorzy przyjmuja codziennie wiecej niz jeden zastrzyk, przyjmuje insuline o
przedtuzonym dziataniu. Zaspokajaja oni w ten sposdb zapotrzebowanie organizmu na insuline bazowa. Przed
jedzeniem przyjmuja natomiast insuline szybko dziatajaca. U pacjentéw z pompg insulinowa stosowana jest
wytacznie insulina szybko dziatajaca. Pacjent sam decyduje o momencie rozpoczecia i szybkosci podawania insuliny.

Pompa insulinowa umozliwia ustalenie dawki podstawowej czyli dawki insuliny bazowej. Jest ona podawana przez
caty dzien i noc, zapewniajac prawidtowe funkcjonowanie organizmu bez pozywienia. Na czas wysitku fizycznego
dawke podstawowa mozna zmniejszy¢, aby stezenie glukozy we krwi nie spadato zbyt szybko. Z kolei podczas
choroby lub w razie zakazenia dawke podstawowa mozna zwiekszyc. Zapobiega to nadmiernemu wzrostowi stezenia
glukozy we krwi.

Terapia z uzyciem pompy insulinowej umozliwia podanie bolusa czyli dawki insuliny uzaleznionej od
zapotrzebowania na insuline okreslonego wartoscia weglowodanowa spozywanego positku. Wielkos¢ bolusa
podawanego przed positkiem mozna zmienia¢ odpowiednio do rodzaju pozywienia. Bolus moze rowniez postuzyc do
obnizenia podwyzszonego stezenia glukozy we krwi. Taki bolus nazywamy korekcyjnym.

Pompa Paradigm wyposazona jest w opcjonalna funkcje o nazwie Bolus Wizard (Kalkulator bolusa). Kalkulator bolusa
oblicza wymagana wielko$¢ bolusa na podstawie parametrow dobranych indywidualnie do pacjenta. Do obliczen
stosowane sg odczyty wartosci stezenia glukozy we krwi, a takze ilosci spozywanych weglowodandw i aktywnej
insuliny w organizmie.
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Nalezy pamietad, ze w pompie stosowana jest tylko insulina szybko dziatajaca. Oznacza to, ze nie trzeba
przestrzegac tak rygorystycznego harmonogramu podan, jak w przypadku terapii prowadzonej bez uzycia pompy.
Jest to efekt wyeliminowania z terapii insuliny o opdznionym dziataniu, ktéra wymusza terminy spozywania positkow
lub przyjmowania dodatkowych dawek insuliny szybko dziatajacej.

Brzmi zachecajaco? Tak, poniewaz teraz mozna nie tylko utrzymywac wtasciwe stezenie glukozy we krwi, ale takze
utatwic sobie zycie.

By skorzystac z zalet pompy, wystarczy nauczyc sie jej uzywac.

Omowienie terapii przy uzyciu pompy

Osoby, ktore dotychczas nie korzystaty z pompy, powinny uzyska¢ od swojego lekarza dane opisane w tej czesci
podrecznika. Informacje te nalezy zebrac przed wizyta przeznaczona na uruchomienie pompy. W razie watpliwosci
nalezy sie skontaktowac z lekarzem lub instruktorem obstugi pompy.

Dawka podstawowa

Wlew dawki podstawowej insuliny jest konieczny do utrzymywania docelowych wartosci stezenia glukozy w okresach
miedzy positkami. Pompa umozliwia zaprogramowanie maksymalnie 48 szybkosci (dawek) wlewu podstawowego.
Na poczatku terapii przy uzyciu pompy lekarz moze zaprogramowac tylko jedng lub dwie dawki podstawowe.

Bolus podawany przed positkiem

Ten rodzaj bolusa nalezy przyjmowac przed spozyciem positku zawierajacego weglowodany. Aby okreslic ilos¢
insuliny, jaka musi przypadac¢ na dang liczbe graméw weglowodanow lub wymiennikow weglowodanowych, nalezy
skorzystac z przelicznika insuliny na ilos¢ weglowodanow. Przelicznik ten informuje o wielkosci bolusa insuliny, jaki
nalezy przyjac przed spozyciem weglowodanow.

Liczenie gramoéow
1,0 jednostki insuliny na gramow weglowodanow

lub
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Liczenie wymiennikéw
jedn. insuliny na jeden wymiennik weglowodanowy

Docelowe wartosci stezenia glukozy

Docelowe wartosci stezenia glukozy we krwi stuza funkcji kalkulatora bolusa do obliczania dawek korekcyjnych.
Utrzymywanie poziomow glukozy w docelowym zakresie ma istotny wptyw na jakos¢ zycia osoby cierpigcej na
cukrzyce. Lekarz powinien pomdc pacjentowi w okresleniu tych pozioméw docelowych.

Wrazliwosc na insuline

Wrazliwos¢ na insuline uwzgledniana jest podczas obliczania bolusa korekcyjnego obnizajacego wysokie stezenie
glukozy. Jest to wskaznik obnizenia poziomu glukozy po podaniu 1 jednostki insuliny.

1 jednostka insuliny powoduje zmniejszenie stezenia glukozy we krwi o mmol/l (mg/dl).

Aktywna insulina

Aktywna insulina to insulina pochodzaca z bolusa i wprowadzona do organizmu, ale jeszcze niezuzyta. Indywidualny
czas aktywnosci insuliny brany jest pod uwage przy oszacowaniu ilosci insuliny pochodzacej z poprzednich bolusow
i pozostajacej nadal w organizmie. Mechanizm ten utatwia zapobieganie hipoglikemii wywotanej zbyt silnym
skorygowaniem podwyzszonego poziomu glukozy.

Pomiary stezenia glukozy we krwi i stezenia hemoglobiny glikowanej

Pomiar stezenia glukozy we krwi za pomoca glukometru daje wynik odzwierciedlajacy poziom glukozy w chwili
wykonywania pomiaru. Wynik taki stanowi zasadnicza informacje niezbedna do korygowania terapii insulinowej —
zarowno na biezaco, jak i na kolejny dzien. Test HbA1c wykonywany w przychodni lub gabinecie lekarskim dostarcza
informacji o srednim stezeniu glukozy we krwi w okresie ostatnich 60-90 dni. Do prawidtowego prowadzenia terapii
insulinowej niezbedne sa zaréwno pomiary glukometrem, jak i testy HbA1c.

Pomiary stezenia glukozy we krwi

We wszystkich rodzajach insulinoterapii niezbedne jest monitorowanie stezenia glukozy we krwi polegajace na
wykonywaniu codziennie od 4 do 6 pomiaréw. W przypadku terapii prowadzonej przy uzyciu pompy pomiary stezenia
glukozy pozwalajg na uzyskiwanie informacji zwrotnych o przebiegu i skutecznosci tej terapii. Na podstawie
wynikdow mozna rowniez wprowadzac natychmiastowe korekty. Wysoki wynik pomiaru sygnalizuje koniecznosc
interwencji. Interwencja taka polega na skorygowaniu przelicznika weglowodanowego w przypadku niektérych
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rodzajoéw pozywienia. Pompa podaje wytacznie insuline szybko dziatajaca, dlatego organizm nie ma rezerwy w
postaci insuliny o przedtuzonym dziataniu. W konsekwencji przerwa w podawaniu insuliny przez pompe moze
spowodowac bardzo szybki wzrost stezenia glukozy we krwi do niebezpiecznego poziomu. Wzrost taki bywa znacznie
szybszy niz u pacjentow przyjmujacych codziennie zastrzyki z insuliny o wydtuzonym dziataniu. Pomiary stezenia
glukozy we krwi sa niezbedne, poniewaz ostrzegaja przed wysokim poziomem glukozy i pozwalaja zapobiec
cukrzycowej kwasicy ketonowej (DKA).

Hemoglobina glikowana

Testy HbA1c réwniez odgrywaja wazna role w prowadzeniu terapii insulinowej. Dtugotrwate wysokie stezenia
glukozy we krwi moga by¢ przyczyna powaznych schorzen o charakterze przewlektym. Schorzeniom tym mozna
zapobiec i/lub opoznic ich wystgpienie, utrzymujac stezenie glukozy we krwi na poziomie zblizonym do
prawidtowego. Najlepsza miara ogolnego stezenia glukozy we krwi jest wynik testu HbA1c. Dowiedziono, ze wynik
pomiaru stezenia hemoglobiny glikowanej na poziomie 7,0 lub nizszym znaczaco ogranicza ryzyko wystapienia
probleméw zdrowotnych bedacych nastepstwem cukrzycy. Jednak kazde obnizenie wyniku testu HbA1c jest
korzystne. Wedtug zalecen Amerykanskiego Stowarzyszenia Diabetykow lekarz powinien przeprowadzac u pacjenta
test HbA1c nie rzadziej niz raz na 3 miesiace.

Wyniki pomiaréw stezenia glukozy we krwi wykonywanych przez pacjenta stuza lekarzowi do korygowania ustawien
pompy. Wyniki testow HbA1c stuza natomiast do oceny ogoélnego przebiegu i skutecznosci terapii.

Pacjenci korzystajacy z pompy musza mierzyc¢ stezenie glukozy we krwi co najmniej:

e po przebudzeniu,

e przed kazdym positkiem,

o przed pojsciem spac,

« w przypadku wystapienia nudnosci,

* W godzine po kazdym odczycie przekraczajacym 13,9 mmol/l (250 mg/dl).

Ponizej zamieszczono wyniki docelowe dla osob dorostych chorych na cukrzyce zalecane przez Amerykanskie
Stowarzyszenie Diabetykow. Aby uzyskac informacje o wtasnych wynikach docelowych, nalezy sie skonsultowac z
lekarzem.

Podsumowanie zalecen dla dorostych pacjentéw chorych na cukrzyce
Kontrola glikemii za pomoca testu HbA1c < 7,0 procent

Glukoza w osoczu na czczo (przed positkami) 5,0-7,2 mmol/l (90-130 mg/dl)

Szczytowy poziom glukozy w osoczu (1-2 godziny po positkach) | < 10,0 mmol/l (< 180 mg/dl)
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Korelacja miedzy stezeniem hemoglobiny glikowanej a stezeniem glukozy we krwi

Srednia glukoza w osoczu

Hemoglobina glikowana (procent) | mg/dl mmol/l

6 135 7,5

7 170 9,5

8 205 11,5

9 240 13,5

10 275 15,5

11 310 17,5

12 345 19,5

American Diabetes Association. Diabetes Care. , Tests of Glycemia in Diabetes” oraz ,,Standards of Medical Care”.
Wol. 31, Suplement 1, styczen 2008 r., str. 18.

Niski poziom glukozy we krwi (hipoglikemia)

Spadek stezenia glukozy we krwi u pacjenta korzystajacego z pompy moze miec to samo podtoze, co u pacjenta
przyjmujacego codziennie zastrzyki:

niedostateczna ilos¢ pozywienia,

za duza dawka insuliny,

wysitek fizyczny wiekszy niz zwykle,

spozywanie napojow alkoholowych.

Jak wiadomo, nie zawsze mozna unikna¢ niskiego poziomu glukozy we krwi. Wazne jest zatem opracowanie
standardowej procedury postepowania w wypadku obnizenia stezenia glukozy. Procedura taka polega na
odpowiednim przygotowaniu sie do skompensowania niskiego stezenia glukozy. Zmniejsza sie wowczas
prawdopodobienstwo zastosowania zbyt duzej ilosci weglowodandw i doprowadzenia do nadmiernego wzrostu
stezenia glukozy.

Najlepiej jest wybrac pozywienie, ktore mozna stale nosic¢ przy sobie. Powinno sie ono sktada¢ wytacznie z
weglowodanow, poniewaz dziatajg one najszybciej. Nalezy unikac stodyczy zawierajacych ttuszcz, takich jak
czekolada. Nie dziatajg one dostatecznie szybko, a ponadto zwiekszajg ryzyko nadmiernego wzrostu stezenia
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glukozy. Postepowanie w wypadku hipoglikemii nalezy rozpocza¢ od spozycia 15 graméw szybko dziatajacych
weglowodanow. Nie nalezy kontynuowac jedzenia az do poprawy samopoczucia. Po spozyciu wymaganej ilosci
weglowodandw nalezy przestac jesé. Zte samopoczucie ustapi, a stezenie glukozy we krwi nie wzrosnie zanadto.

Niektorzy diabetycy sa w stanie rozpoznad, kiedy stezenie glukozy we krwi jest niskie, a inni nie. Chorzy, ktorzy
nie potrafig rozpoznac hipoglikemii, powinni czesciej sprawdzac poziom glukozy we krwi. Kazdy chory na cukrzyce
powinien sprawdzac¢ poziom glukozy we krwi przed prowadzeniem samochodu, aby nie narazac siebie i innych
uzytkownikow drogi na niebezpieczenstwo. Przed rozpoczeciem jazdy i przed pojsciem spac stezenie glukozy we
krwi powinno przekraczac¢ 5,6 mmol/l (100 mg/dl).

Rada: Do zwalczania hipoglikemii zaleca sie stosowanie tabletek glukozowych. Tabletki te zawierajq znang,
odmierzong ilos¢ weglowodanow. Wygodne opakowanie sprawia, ze mozna je nosi¢ w kieszeni czy torebce, a takze
trzymac w samochodzie.

Postepowanie w razie hipoglikemii: zasada 15
Jesli stezenie glukozy we krwi wynosi 3,9 mmol/l (70 mg/dl) lub mniej, nalezy:

o Zzjesc¢ 15 gramow szybko dziatajacych weglowodanow;

» sprawdzic¢ stezenie glukozy po 15 minutach; jesli nie przekracza wartosci 3,9 mmol/l (70 mg/dl), zjes¢ kolejna
dawke weglowodanow;

« ponownie sprawdzi¢ poziom glukozy po 15 minutach; jesli wciaz nie przekracza wartosci 3,9 mmol/l (70 mg/
dl), spozy¢ kolejna dawke weglowodanow;

e skontaktowac sie z lekarzem.

15 gramow szybko dziatajacych weglowodandw zawartych jest w:

« tabletkach glukozowych (trzy tabletki 5-gramowe lub cztery tabletki 4-gramowe);

e 120 ml soku lub oranzady (niedietetycznej);

»  6-7 twardych cukierkach, takich jak Life Savers® (w Stanach Zjednoczonych) lub landrynkach;
e 15 ml cukru lub miodu.

Wysoki poziom glukozy we krwi (hiperglikemia)

Wzrost stezenia glukozy we krwi u pacjenta korzystajacego z pompy moze mie¢ to samo podtoze, co u pacjenta
przyjmujacego codziennie zastrzyki. Istnieja rowniez przyczyny wystepujace wytacznie w przypadku terapii przy
uzyciu pompy:

za duzo pozywienia,
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niedostateczna dawka insuliny,
zanik aktywnosci insuliny,
przerwanie podawania insuliny przez pompe.

Leczenie hiperglikemii ma na celu zapobiezenie cukrzycowej kwasicy ketonowej (DKA) i opoznienie wystapienia lub
wyeliminowanie probleméw spowodowanych dtugotrwatym utrzymywaniem sie podwyzszonego stezenia glukozy we
krwi.

Jesli z jakiegokolwiek powodu pacjent nie otrzymat wtasciwej dawki insuliny, stezenie glukozy we krwi szybko
wzrasta. U pacjentdw korzystajacych z pompy moze to by¢ spowodowane przerwa w podawaniu insuliny w wyniku
wypadniecia zestawu infuzyjnego, zatoru, nieszczelnosci lub braku prawidtowego przyswajania insuliny.

Poniewaz pompa podaje tylko insuline szybko dziatajaca, do hiperglikemii moze dojs¢ w krotkim czasie. W takiej
sytuacji lekarz przekazuje pacjentowi informacje niezbedne do ustalenia wielkosci bolusa korekcyjnego. Ta dawka
korekcyjna okreslana jest na podstawie indywidualnej wrazliwosci na insuline.

Znajomosc tej procedury ma zasadnicze znaczenie w wypadku hiperglikemii.

Postepowanie w razie hiperglikemii
Jesli wynik jednego pomiaru stezenia glukozy we krwi przekracza wartos¢ 13,9 mmol/l (250 mg/dl), nalezy:

e od razu przyjac bolus korekcyjny,
» po uptywie godziny sprawdzic stezenie glukozy we krwi.

Jesli wynik drugiego pomiaru stezenia glukozy we krwi przekracza wartos¢ 13,9 mmol/l (250 mg/dl), nalezy:

e przyjac zastrzyk z insuliny (za pomoca strzykawki, nie pompy). Dawka powinna by¢ rowna bolusowi
korekcyjnemus;

« wymieni¢ caty uktad infuzyjny (zbiornik, zestaw infuzyjny i kaniule). W przypadku podejrzenia, ze insulina
utracita stabilnosc, rozwazyc¢ wymiane fiolki insuliny;

o przeprowadzic test na obecnosc¢ ketondw w moczu i skontaktowac sie z lekarzem w razie obecnosci ketonow;

» co 30 minut pi¢ niskokaloryczne napoje (na przyktad: 240 ml dietetycznego napoju imbirowego, chudy wywar
miesny, wode);

» sprawdzac stezenie glukozy co 2 godziny i przyjmowac korekcyjne dawki insuliny az do osiagniecia docelowego
poziomu glukozy;

» skontaktowac sie z lekarzem, jesli stezenie glukozy we krwi i ketondw w moczu nadal nie spada lub jesli nie
mozna przyjmowac ptynow.
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Na nastepnych stronach opisano leczenie — w ramach terapii za pomoca pompy insulinowej — hiperglikemii
spowodowanej choroba lub zakazeniem.

Cukrzycowa kwasica ketonowa (DKA, Diabetic Ketoacidosis)

Cukrzycowa kwasica ketonowa jest nastepstwem nieleczonej hiperglikemii. DKA to powazny problem medyczny
wymagajacy natychmiastowej reakcji. Terapia przy uzyciu pompy insulinowej opiera sie na wykorzystaniu jedynie
insuliny szybko dziatajacej, co oznacza, ze przerwa w podawaniu insuliny moze doprowadzic¢ do szybkiego rozwoju
DKA. Wazne jest zatem zrozumienie i przestrzeganie ponizszych wskazowek.

Zapobieganie DKA

W przypadku mdtosci lub wymiotow nalezy natychmiast sprawdzi¢ stezenie glukozy we krwi i poziom ketonow w
moczu. Jesli stezenie glukozy we krwi przekracza wartosc¢ 13,9 mmol/l (250 mg/dl) i/lub obecne sa ketony, nalezy:

przyjac zastrzyk szybko dziatajacej lub normalnie dziatajacej insuliny (za pomoca strzykawki, nie pompy).
Dawka powinna by¢ rowna bolusowi korekcyjnemu. Jesli w moczu obecne sa ketony, wymagana moze byc
wieksza dawka insuliny. Skontaktowac sie z lekarzem w celu uzyskania wskazowek dotyczacych dawek insuliny,
zwtaszcza w sytuacji, gdy w moczu obecne sa ketony;

Wymieni¢ caty uktad infuzyjny (zbiornik, zestaw infuzyjny i kaniule). W przypadku podejrzenia, ze insulina
utracita stabilnos¢, rozwazy¢ wymiane fiolki insuliny;

skontaktowac sie z lekarzem;

rozwigzac problem z pompa. Aby uzyska¢ pomoc, skorzystac z listy z danymi kontaktowymi przedstawicieli
firmy Medtronic Diabetes w poszczegodlnych rejonach swiata, znajdujacej sie na poczatku tego podrecznika
uzytkownika;

co 30 minut pi¢ niskokaloryczne napoje (na przyktad: 240 ml dietetycznego napoju imbirowego, chudy wywar
miesny, wode);

po uptywie jednej godziny sprawdzic stezenie glukozy we krwi i poziom ketondéw w moczu;

przyjmowac kolejne dawki insuliny zgodnie z zaleceniami lekarza;

natychmiast skontaktowac sie z lekarzem, jesli stezenie glukozy we krwi i ketonow w moczu nadal nie spada
lub jesli nie mozna przyjmowac ptyndw;

nadal kontrolowac stezenie glukozy we krwi i poziom ketonow w moczu. Przyjmowac korekcyjne dawki insuliny
zgodnie z zaleceniami lekarza, dopoki stezenie glukozy we krwi nie osiagnie docelowego poziomu;

pi¢ napoje o podwyzszonej wartosci kalorycznej, jesli ketony sa obecne, a stezenie glukozy we krwi jest nizsze
niz 11,1 mmol/l (200 mg/dl). Przyktadami takich napojow sa soki i niedietetyczne oranzady. Konieczne moze
by¢ rowniez przyjecie dodatkowej dawki insuliny. Skontaktowac sie z lekarzem w celu uzyskania wskazowek
dotyczacych dawek insuliny w sytuacji, gdy w moczu obecne sg ketony.
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Rada: Nalezy mie¢ zawsze pod rekq glukometr oraz paski testowe do pomiaru stezenia glukozy i ketonéw. Pozwoli
to w kazdej chwili sprawdzic¢ poziom glukozy we krwi i obecnosc¢ ketonow.

Postepowanie w czasie choroby

W czasie choroby lub zakazenia osoba chora na cukrzyce powinna czesto sprawdzad
poziom glukozy we krwi oraz ketonéw w moczu. Choroby i zakazenia dodatkowo obciazaja
organizm, czesto prowadzac do wzrostu stezenia glukozy we krwi. Pompa insulinowa
umozliwia wprowadzanie zmian w parametrach terapii. Szybko i tatwo mozna je
dostosowac do zmian poziomu glukozy spowodowanych choroba czy zakazeniem.

Insulina potrzebna jest takze tym chorym, ktorzy nie moga jes¢. W zaleznosci od wynikow pomiarow stezenia
glukozy we krwi moze — ale nie musi — by¢ konieczna korekta dawki podstawowej. W czasie choroby moze by¢
réwniez konieczne czeste przyjmowanie bolusow korekcyjnych.

Postepowanie w czasie choroby

« Badac stezenie glukozy we krwi przez cata dobe co 2 godziny.

o  Sprawdzac poziom ketondéw w moczu przy kazdym oddawaniu moczu.

o W razie wystgpienia wymiotow i/lub obecnosci ketonow w moczu skontaktowac sie z lekarzem w celu podjecia
odpowiedniego leczenia obejmujacego podawanie ptyndw i insuliny, aby nie dopusci¢ do kwasicy ketonowej
(DKA).

« Zasiegnac opinii lekarza na temat przyjmowania dodatkowych dawek insuliny w razie wzrostu stezenia glukozy
we krwi do poziomu
13,9 mmol/l (250 mg/dl) lub wyzszego. Dodatkowe dawki insuliny nalezy tez przyjmowac woéwczas, gdy poziom
ketonow jest umiarkowany lub wysoki.
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« Doktadnie notowac wyniki pomiarow stezenia glukozy i ketondw, przyjmowane leki, temperature i wszelkie
inne objawy.

« Pamietac, ze w razie obecnosci ketonow w moczu potrzebne sg wieksze dawki insuliny i ilosci ptynow. Zasada
ta obowigzuje nawet wowczas, gdy poziom glukozy we krwi miesci sie w zakresie docelowym.

Wyposazenie i zapasy na czas choroby

W domu i w podrézy nalezy mieé zawsze przygotowane nastepujace wyposazenie i zapasy:

»  ptyny zawierajace cukier (zwykta oranzada, sok, stodkie nektary i napoje owocowe) zastepujace pokarmy state;

« ptyny niezawierajace cukru (napoje dietetyczne, chudy wywar miesny, woda) do uzupetniania utraty ptynow;

e termometr;

« bezcukrowe leki na goraczke, kaszel, przekrwienia, nudnosci i wymioty;

» dodatkowe paski testowe do pomiarow stezenia glukozy i ketonow;

» zestaw awaryjny z glukagonem — Glucagon Emergency Kit — na wypadek ciezkiej hipoglikemii. Zestaw ten jest
stosowany, jesli pacjent nie moze przyjmowac pokarméw lub jest nieprzytomny.

Okres choroby wymaga od diabetyka duzo uwagi i moze by¢ dla niego szczeg6lnie trudny. Jesli choroba uniemozliwia
prawidtowe monitorowanie cukrzycy, nalezy poprosi¢ o pomoc cztonkéw rodziny lub przyjaciot. Jesli nie jest to
mozliwe, nalezy sie zwréci¢ do lekarza.

Lywienie
Prawidtowe odzywianie sie i wybor zdrowych pokarmow sa istotne dla kazdego. Dla oséb chorujacych na cukrzyce

wazna jest ponadto znajomos¢ wartosci energetycznych pokarméw oraz ich wptyw na zmiany stezenia glukozy we
krwi.

Najwiekszy wptyw na stezenie glukozy we krwi maja weglowodany — zwtaszcza w ciagu kilku godzin od spozycia.
Liczenie weglowodanow umozliwia dostosowanie dawki insuliny do rodzaju pokarmu. Do obliczania ilosci insuliny
stuzy przelicznik weglowodandw na insuline. Mimo ze na stezenie glukozy we krwi wptywac¢ moze réwniez
spozywanie duzych ilosci ttuszczy i biatek, najwieksza role odgrywaja weglowodany.

Aby uzyskac indywidualne zalecenia dotyczace zywienia, nalezy sie zwréci¢ do swojego lekarza prowadzacego.

Liczenie weglowodanow

Osoba korzystajaca z pompy insulinowej musi przyjmowac insuline w postaci boluséw o wielkosciach
odpowiadajacych ilosci spozywanych weglowodandw. Nalezy policzy¢ weglowodany w planowanym positku i na tej
podstawie obliczy¢ dawke insuliny.
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Istnieja dwie podstawowe metody liczenia weglowodanow, ktore w gruncie rzeczy niewiele sie od siebie roznia.
Wiele osdb stosuje jednoczesnie elementy obu metod.

Liczenie gramoéw weglowodanéw

Ta metoda polega na sumowaniu doktadnej liczby graméw weglowodanow w danym positku. W liczeniu gramow
weglowodanow niezwykle przydatne sa etykiety produktow spozywczych, wykazy sktadnikow odzywczych i

poradniki dietetyczne.

System wymiennikéw weglowodanowych

W tej metodzie stosowane sg grupy sktadnikow odzywczych nazywane wymiennikami. Jeden wymiennik
weglowodanowy zawiera okoto 15 gramow weglowodanow.

1 wymiennik w postaci chleba

1 wymiennik w postaci owocow

1 wymiennik w postaci mleka

15 gramow weglowodandw

15 gramow weglowodanow

0d 12 do 15 gramow weglowoda-
now
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Produkty spozywcze zawierajace weglowodany to m.in.:

« skrobia i warzywa bogate w skrobie,
« owoce i soki owocowe,

 mleko i produkty mleczne,

« cukry i produkty bogate w cukier.

Tabele wartosci odzywczych podane na etykietach pakowanych produktow spozywczych utatwiaja zorientowanie
sie w ilosci weglowodanow w nich zawartych. Dostepne sa takze liczne poradniki ksiazkowe zawierajace wykazy
ilosci weglowodandw w réznych produktach spozywczych. Ksigzki te sa bardzo przydatne w przypadku produktow
bez etykiet oraz podawanych w restauracji. Liczenie wymiennikow weglowodanowych umozliwia rowniez znajomosc
systemu wymiennikow.

Na poczatku terapii lekarz okresla wstepny przelicznik weglowodanow na insuline. Stuzy on za punkt wyjscia. W
zaleznosci od wynikow pomiarow stezenia glukozy we krwi po jedzeniu konieczna moze by¢ korekta wyjsciowego
przelicznika.

Zwykle nie jest mozliwe okreslenie wielkosci bolusa podawanego przed positkiem wytacznie na podstawie Scistych
obliczen. W przypadku niektorych produktow spozywczych konieczne jest dopasowywanie dawki metoda prob i
btedow. W razie watpliwosci dotyczacych wptywu niektorych rodzajow pozywienia na stezenie glukozy we krwi po
uptywie 2 godzin od positku nalezy wykonac pomiar poziomu glukozy. Jesli wynik jest za wysoki lub za niski,
nastepnym razem przed tego rodzaju positkiem nalezy uzy¢ bolusa o innej wielkosci.

Uczac sie liczenia weglowodandw, nalezy sie stara¢ samodzielnie szacowac ich ilos¢ we wszystkich spozywanych
positkach. Oszacowane wartosci nalezy porownywac z danymi na etykietach, aby przekonac sige, na ile byty trafne.

Odczytywanie tabel wartosci odzywczych

Informacje dotyczace porcji produktow spozywczych oraz tacznej zawartosci weglowodanow podawane w tabelach
wartosci odzywczych stuza do obliczania catkowitej liczby spozywanych gramow weglowodanéw. Liczby tej nalezy
nastepnie uzyc w przeliczniku weglowodandw na insuline ustalonym przez lekarza. Pozwala to okresli¢ ilos¢ insuliny,
jaka nalezy przyjac przed positkiem.

Ponizsza etykieta informuje, ze 1 porcja produktu spozywczego zawiera 12 gramow weglowodandw. Pacjent,
ktorego przelicznik weglowodanowy wyliczony przez lekarza stanowi 1 jednostka insuliny na kazde 12 gramow
weglowodandw, potrzebuje 1 jednostki insuliny na kazda porcje tego produktu spozywczego.
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Informacje o sktadnikach odzywczych
Wielkos$¢ 1 porcji (20 g)
Opakowanie zawiera 22 porcje

Zawartos¢ w porcji:
Kalorie: 50

Kalorie pochodzace z ttuszczow: 0

Razem ttuszcze: 0 g

S6d: 0 g

Razem weglowodany: 12 g

Cukry: 11 g

Biatka: 0 g

Ttuszcze a stezenie glukozy we krwi

Chociaz ttuszcze nie zawieraja weglowodandw, moga wptywac na stezenie glukozy we krwi. Po uptywie 2 godzin od
spozycia positku bogatego w ttuszcze zmierzony poziom glukozy we krwi moze by¢ prawidtowy. Jednak 4 do 6 godzin
pozniej poziom glukozy we krwi zwiekszy sie. Dzieje sie tak, poniewaz ttuszcze spowalniajg przyswajanie spozytych

weglowodanow.

Produkty spozywcze zawierajace ttuszcze to m.in.:

e margaryna, .
e sosy satatkowe, .
e masto, .
« ser topiony, .

oleje,
orzechy,
Smietana,

bekon,

majonez,

potrawy smazone,
mleko petnottuste,
ttuste miesa.

Lekarze i eksperci w dziedzinie zywienia zalecaja wszystkim osobom — niezaleznie od tego, czy choruja na cukrzyce
— spozywanie mniejszej ilosci ttuszczow, zwtaszcza nasyconych. Ograniczenie dziennej dawki ttuszczow w
pozywieniu jest bardzo wazne w przypadku oséb z podwyzszonym poziomem cholesterolu lub probujacych schudnac.

Pompa umozliwia rézne sposoby podawania bolusa, ktére moga byc przydatne w przypadkach okazjonalnego
spozywania positkdw bogatych w ttuszcz. Przed skorzystaniem z opcjonalnych typdw bolusa nalezy jednak najpierw
dobrze opanowac obstuge podstawowych funkcji pompy i zasiegnac opinii lekarza.
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Biatko a stezenie glukozy we krwi

Spozywanie umiarkowanych ilosci biatek ma niewielki wptyw na poziom glukozy we krwi i zwykle nie wymaga
podawania insuliny.

Do zrodet biatek naleza:

e mieso, e ryby, e dréb,
e jaja, * sery, « masto orzechowe,
e tofu, e suszona fasola, e suszony groszek.

Zapotrzebowanie organizmu diabetyka na biatka jest takie samo, jak osoby zdrowej, chyba ze cierpi ona na chorobe
nerek. Wiekszos¢ osob spozywa biatka w ilosci przekraczajacej zapotrzebowanie organizmu. Nie kazdy positek musi
zawierac biatka. Zasadniczo wystarcza spozycie 140-200 gramow biatek na dobe. Osoby z podwyzszonym poziomem
cholesterolu i probujace schudna¢ powinny spozywac biatka zawarte w chudych produktach, takich jak mieso
kurczat i ryby.

Inne czynniki wptywajace na stezenie glukozy we krwi

Btonnik moze opdzniac wzrost stezenia glukozy we krwi po positku. Btonnik nie jest przyswajany. Jego ilosc¢
wyrazona w gramach mozna odjac od catkowitej ilosci weglowodanow w przypadku produktow i positkow
zawierajacych wiecej niz 5 graméw btonnika. Btonnik jest waznym sktadnikiem zdrowej diety. Zalecenia dotyczace
spozycia btonnika sg takie same dla diabetykow i dla oséb, ktore nie choruja na cukrzyce.

Sod (zawarty w soli) nie ma wptywu na stezenie glukozy we krwi. Spozywanie sodu w umiarkowanych ilosciach
zaleca sie zarowno diabetykom, jak i osobom, ktore nie choruja na cukrzyce. Osoby z nadcisnieniem tetniczym krwi
lub z réznych powodow zle tolerujace sod powinny ograniczy¢ jego zawartos¢ w diecie.

Alkohol moze doprowadzi¢ do obnizenia poziomu glukozy we krwi, poniewaz spowalnia wydzielanie glukozy z
watroby. tymczasem proces uwalniania glukozy pozwala utrzymywac jej stezenie we krwi na docelowym poziomie
miedzy positkami. Dlatego napoje alkoholowe nalezy pi¢ wytacznie podczas positkéw. Dane o zawartosci
weglowodanow w roznych rodzajach napojow alkoholowych mozna znalezé w poradnikach dietetycznych.
Wskazowki dotyczace podawania bolusow przed spozywaniem alkoholu nalezy uzyskac od lekarza prowadzacego.

Witaminy i mineraty nie maja wptywu na stezenie glukozy we krwi.
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Zdrowe nawyki zywieniowe

Terapia przy uzyciu pompy insulinowej zapewnia swobode wyboru pory spozywania, sktadu i wielkosci positkdw.
Swoboda ta nie odbija sie negatywnie na mozliwosci kontrolowania stezenia glukozy we krwi, a oznacza wieksza
elastycznosc trybu zycia: mozliwos¢ przesypiania, odktadania lub pomijania positkdw oraz spozywania przekasek —
zupetnie jak w przypadku osob, ktdre nie choruja na cukrzyce. Nie nalezy jej jednak naduzywac kosztem zdrowego
odzywiania. Przemyslana dieta jest warunkiem dobrego zdrowia psychicznego i fizycznego.

Zwykle nie jest mozliwe okreslenie wielkosci bolusa podawanego przed positkiem wytacznie na podstawie scistych
obliczen ilosci weglowodanow. W przypadku niektérych produktow spozywczych konieczne jest dopasowywanie
dawki metoda préb i btedéw. W razie watpliwosci dotyczacych wptywu niektorych rodzajow pozywienia na stezenie
glukozy we krwi po uptywie 2 godzin od positku nalezy wykonac pomiar poziomu glukozy. Nalezy regularnie notowac
przyjmowane produkty spozywcze. Dla kazdego wpisu nalezy zanotowac wielkosc bolusa i wynik pomiaru po positku.
Jesli wynik jest za wysoki lub za niski, nastepnym razem przed tego rodzaju positkiem nalezy uzyc bolusa o innej
wielkosci.

Wysitek fizyczny

Aby dostarczy¢ komorkom energie podczas wysitku fizycznego, organizm potrzebuje insuliny i weglowodanow. Ilos¢
wymaganej insuliny i weglowodanow zalezy od rodzaju i czestotliwosci aktywnosci fizycznej. Pompa insulinowa
pozwala zmniejszy¢ dawke podstawowa, co oznacza wyeliminowanie koniecznosci spozywania dodatkowych ilosci
weglowodanow. Dotychczas, aby skompensowac spadek stezenia glukozy we krwi pod wptywem wysitku, trzeba byto
spozywac dodatkowe ilosci weglowodanow. Uzyskanie rownowagi miedzy spozywana iloscig a zapotrzebowaniem
wymagato wielokrotnych préb dostosowania ilosci weglowodandw.

Podczas wysitku fizycznego organizm potrzebuje insuliny. Dlatego nie zaleca sie zatrzymywania pompy, chyba ze
pacjent planuje krotkotrwata aktywnos¢ fizyczna (nie dtuzsza niz 1 godzina). Jesli zachodzi potrzeba odtaczenia
pompy na czas dtuzszy niz 1 godzina, nalezy postepowac zgodnie z zaleceniami zawartymi w sekcji Postepowanie
w razie odtqczenia pompy rozdziatu Podstawy.

W przypadku aktywnosci fizycznej, ktéra zazwyczaj powoduje obnizenie stezenia glukozy we krwi, mozna skorzystac
z funkcji tymczasowej dawki podstawowej. Pozwala ona na zmniejszenie ilosci insuliny podawanej przez pompe w
celu ograniczenia ryzyka hipoglikemii. Alternatywnym rozwigzaniem jest zmiana schematu wlewu podstawowego

na te dni, w ktorych podejmowana jest aktywnosc fizyczna.
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Ustalenie ilosci, o jaka nalezy skorygowac dawke podstawowa podawana w trakcie wysitku fizycznego, moze zajac
troche czasu. Nalezy zapisac¢ poziom glukozy zmierzony przed aktywnoscia fizyczna, w jej trakcie i po niej, aby
okresli¢ prawidtowy stopien redukcji dawki podstawowej. Nalezy zanotowac ilosci weglowodandw spozytych w
czasie aktywnosci fizycznej. Nie istnieje zadna zelazna zasada obowiazujaca wszystkich pacjentéw. Aby ustali¢
wtasciwa dawke podstawowa na czas aktywnosci fizycznej, nalezy czesto mierzyc stezenie glukozy we krwi.
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Podstawy 3

Pompa

PRZESTROGA: Nigdy nie nalezy naciska¢ przyciskow pompy Paradigm ostrymi przedmiotami, poniewaz moze
to spowodowac¢ uszkodzenie przyciskow lub naruszy¢ uszczelnienie pompy. Do ostrych przedmiotow, ktore
moga uszkodzi¢ klawiature, naleza np. pilniki do paznokci, dtugopisy, otéwki, spinacze do papieru, noze,
nozyczki i klucze.

Przed skorzystaniem z pompy nalezy sie jej dobrze przyjrzec¢. Okienko zbiornika umozliwia sprawdzenie poziomu
insuliny w zbiorniku. Zbiornik wraz z zatozonym ztaczem rurki wsuwa sie do komory zbiornika w pompie.

przedziat baterii

zlacze rurki

J przyciski
komora zbiornika

okienko
zbiornika
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Zaktadanie baterii

PRZESTROGA: W pompie nie nalezy uzywac baterii z mozliwoscia dotadowywania ani baterii weglowo-
cynkowych. W celu uzyskania najlepszej wydajnosci zaleca sie stosowanie nowych baterii alkalicznych typu
LRO3/AAA, rozmiar E92, marki Energizer.

Firma Medtronic Diabetes zaprojektowata pompe w taki sposob, by dziatata tylko z nowymi bateriami. Ze wzgledéw
bezpieczenstwa w przypadku wtozenia czesciowo zuzytej baterii moze zostac¢ zgtoszony alarm dzwiekowy SLABA
BATERIA lub NIEUD. TEST BAT. Jesli zgtoszony zostanie alarm SLABA BATERIA, mozna na niego zareagowac i dalej
korzysta¢ z pompy. Pompa bedzie dziatata prawidtowo, jednak czas dalszej pracy z uzyciem tej baterii bedzie
krétszy. W pompie stosowana jest jedna bateria alkaliczna typu AAA.

1
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Upewni¢ sie, ze zostaty wykonane nastepujace polecenia:

e Przed wymiang baterii zostaty skasowane ewentualne alarmy i powiadomienia (ESC, ACT).

«  Upewni¢ sie, ze podczas wyjmowania baterii jest wyswietlany ekran GLOWNY (pompa jest bezczynna).
« NIE wyjmowac baterii podczas podawania bolusa ani wypetniania.

Wyjac zaslepke baterii, postugujac sie moneta. Obroci¢ zaslepke w kierunku przeciwnym do kierunku ruchu
wskazowek zegara.

Wyjac stara baterie i usunad ja zgodnie z przepisami o ochronie bateria
srodowiska obowiazujacymi w danym kraju. Wtozy¢ nowa baterie
do pompy, biegunem ujemnym [symbol (-)] skierowanym do srodka.
Na etykiecie z tytu pompy sprawdzié, czy bateria zostata wtozona
prawidtowo.

Uwa ga: Nie nalezy uzywac baterii przechowywanych w zimnych
miejscach, np. w lodéwce lub w samochodzie (w okresie zimowym).

Wtozy¢ zaslepke baterii do pompy i dokreci¢ ja tak, aby szczelina byta

: : . . . .. pét obrot
ustawiona poziomo wzgledem pompy, zgodnie z pozycja na ilustracji. )

PRZESTROGA: NIE wolno dokreca¢ zaslepki zbyt mocno. Nie nalezy
obracac zaslepki o wiecej niz cztery potowy petnego obrotu. Zbyt silne
dokrecenie zaslepki moze utrudni¢ jej pézniejsze wyjecie, aw
konsekwencji spowodowac uszkodzenie pompy.




5 Po wtaczeniu pompy na wyswietlaczu zostanie wyswietlony jeden lub kilka
ekrandéw, a na koniec — ekran GLOWNY.
Jesdli ekran GLOWNY sie nie pojawi, wykonaé nastepujace czynnosci:
a. Sprawdzic, czy bateria jest wtozona prawidtowo. Jesli bateria zostata wtozona
odwrotnie, nalezy ja wyjac i skorygowac jej utozenie.
b. Jesli pompa nadal sie nie wtacza lub zgtaszany jest alarm NIEUD. TEST BAT., wyjac baterie i wymieni¢ ja
na nowa.
c. Jesli pompa nadal sie nie wtacza, skontaktowac sie z telefoniczna linig pomocy lub z przedstawicielem.
6 Upewnic sie, ze ustawiona jest prawidtowa godzina i data. Jesli od wyjecia baterii uptyneto wiecej niz 5 minut,
zostanie wyswietlona prosba o sprawdzenie godziny i daty. Instrukcje dotyczace programowania mozna znalez¢
w sekcji Ustawianie daty i godziny rozdziatu Podstawy programowania.
7 Nacisnac przycisk ESC, aby wyswietli¢ ekran STAN i upewnic sie, ze nie sa aktywne zadne alarmy. Jesli jakis
alarm jest aktywny, postepowac wedtug instrukcji wyswietlanych na ekranie.

‘ﬁ-l 00:00 [

Ekran GLOWNY

Przyciski pompy

Przyciski pompy stuza do nawigacji po menu i ekranach oraz do programowania funkcji pompy.

Przycisk W GORE

Na ekranie GLOWNYM
petni funkcje przycisku
LATWY BOLUS

Przycisk BOLUS

EKSPRESOWY ]
Przycisk W DOt

Przycisk ESG Przycisk ACT

W ponizszej tabeli pokazano sposdb postugiwania sie przyciskami pompy z ekranu GLOWNEGO:

Przycisk Opis
‘s Przycisk EASY BOLUS™ (LATWY BOLUS) — skrot do ustawienia i podania Ltatwego bolusa.

Wtacza/wytacza podswietlenie.

Podstawy 29



Przycisk Opis
Stuzy do otwierania MENU GLOWNEGO.

Otwiera ekran STAN pompy.

W ponizszej tabeli pokazano sposdb postugiwania sie przyciskami pompy z menu i ekranéw programowania:

Przycisk Opis

Zwieksza lub zmniejsza warto$¢ migajacego elementu. Przewija elementy na liscie w gore i w dot.

Stuzy do akceptacji wybranego elementu menu lub aktywacji wybranego ustawienia.

Powrot do poprzedniego ekranu lub wyjscie z menu.
Wycofuje btedny wybor menu, jesli jeszcze nie nacisnieto przycisku ACT.

Przycisk BOLUS EKSPRESOWY — skrot do MENU USTAW BOLUS lub do kalkulatora bolusa, tj.
funkcji umozliwiajacych ustawienie parametrow dowolnego bolusa.

Aby wtaczyc podswietlenie menu, nalezy nacisnac razem z przyciskiem v

®® @<

Przycisniecie z innym przyciskiem uaktywnia okreslone funkcje (jak w przypadku klawisza Shift).

Ekran pompy

Na ekranie miesci sie jednoczesnie pie¢ wierszy tekstu. W pierwszym wierszu wyswietlana jest informacja o trybie
pracy. W drugim — nazwa otwartego menu lub funkcji. W ostatnich trzech wierszach wyswietlane sg dostepne do
wyboru informacje lub napisy dotyczace biezacej funkcji.

Uwaga: Teksty na przyktadowych ekranach zamieszczonych w tym podreczniku mogq sie nieznacznie rézni¢ od
tekstow wyswietlanych na ekranie pompy. Nalezy postepowac wedtug instrukcji wyswietlanych na ekranie pompy.
W razie watpliwosci nalezy sie skontaktowac z lokalnym przedstawicielem.
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Ekran GLOWNY

Ekran GLOWNY jest ekranem wyjsciowym, dajacym dostep do wszystkich <«

ekranéw programowania. Jesli na innym ekranie przez 30 sekund nie sg
naciskane zadne przyciski, nastepuje samoczynny powrot do tego ekranu.

10:47

(LIL]

Naciéniecie przycisku ACT na ekranie GLOWNYM spowoduje wy$wietlenie ekranu MENU GLOWNE.

Gdy pompa jest wtaczona, w gornej czesci ekranu zawsze widoczne sa nastepujace ikony: ikona ilosci insuliny w
zbiorniku, godzina (w formacie 12- lub 24-godzinnym) oraz ikona baterii. Brak tych ikon oznacza, ze pompa nie

dziata.

Ikony na ekranie

W gornej czesci ekranu pompy wyswietlane sa rézne ikony, np. wymienione powyzej godzina, ikona baterii oraz

ikona zbiornika. W kolejnych sekcjach omoéwione sa znaczenia tych ikon.

Bateria

Ikona baterii informuje o pozostatym czasie zasilania pompy za pomoca zatozonej baterii. Ikona
sktada sie z czterech segmentow. Kazdy segment oznacza okoto 25 procent czasu pracy przy
uzyciu zatozonej baterii do chwili zgtoszenia komunikatu Niskie nat. bat. Jesli zatem widoczny
jest tylko jeden segment, wskazane jest zaopatrzenie sie w nowa baterie.

Wyswietlanie godziny

Aktualna godzina wyswietlana jest w formacie wybranym przez uzytkownika

(12- lub 24-godzinnym) w gornej czesci ekranu. Symbol AM (przed potudniem) lub PM (po
potudniu)

wyswietlany jest tylko w formacie 12-godzinnym. Instrukcje dotyczace ustawiania czasu w
pompie znalez¢ mozna w sekcji

Ustawianie daty i godziny rozdziatu Podstawy programowania.

LLLLI]

Pozostato co
najmniej 75%

Niskie natadowanie
baterii

170070, 17T
LIS IS

Hl’l’l
13:03 "¢ 12-godz.

Wyswietlanie godziny

24-godz.
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llos¢ insuliny w zbiorniku

Ikona ilosci insuliny w zbiorniku informuje o tym, ile insuliny pozostato jeszcze w pompie. Ta
ikona rowniez podzielona jest na cztery segmenty. Kazdy segment oznacza okoto 25 procent ggﬁ%sg"g‘f 0d 75
insuliny pozostatej w zbiorniku. Dzieki temu uzytkownik wie, jaka iloscig insuliny dysponuje
jego pompa. Doktadna liczbe jednostek insuliny pozostatych w zbiorniku mozna odczytac na £ -|
ekranie STAN. Pozostalo mniej

Uwa ga: W przypadku modelu 715 pompy Paradigm ikona zbiornika moze wskazywac catkowite wypetnienie tylko
wtedy, gdy uzywany jest zbiornik Paradigm o pojemnosci 300 jednostek. Ikona zbiornika nie moze wskazywac
catkowitego wypetnienia, jesli uzywany jest zbiornik Paradigm o pojemnosci 176 jednostek.

Ikony powiadomien i alarméw

Pusty okrag (powiadomienie) lub wypetnione kotko (alarm) wyswietlane sa w goérnej czesci O lkona powiadomienia
ekranu pompy tylko wtedy, gdy pompa znajduje sie w stanie alarmowym lub wymagajgcym

powiadomienia uzytkownika. Informacje na temat réznych alarméw i stanow wymagajacych @ lkona alarmu
powiadomienia uzytkownika zamieszczono w rozdziale Rozwigzywanie problemow i

alarmy.

Pasek przewijania
Jesli caty tekst nie miesci sie na ekranie, po prawej stronie pojawia sie pasek przewijania. Aby wyswietli¢ pozostata
czesc tekstu, nalezy nacisnac przycisk .

Podswietlenie ekranu
Nacisniecie przycisku na ekranie GLOWNYM powoduje wtaczenie lub wytaczenie podéwietlenia ekranu. W

trakcie programowania podswietlenie mozna wtaczy¢, naciskajac jednoczesnie przyciski i ' Podswietlenie

pozostanie wtaczone, niezaleznie od tego, ktore przyciski naciskac bedzie pozniej uzytkownik. Pozostanie wtaczone
tak dtugo, jak dtugo aktywny bedzie biezacy ekran.
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Aby przedtuzy¢ zywotnos¢ baterii, podswietlenie wytacza sie automatycznie, gdy pompa wibruje. Po ustaniu
wibracji podswietlenie jest ponownie wtaczane. Podswietlenia nie mozna wtaczy¢ w przypadku niskiego poziomu

natadowania baterii.

Sygnat dzwiekowy/wibracje

Uzytkownik jest informowany o okreslonych rodzajach aktywnosci pompy za pomoca sygnatéw dzwiekowych lub
wibracyjnych. Instrukcje dotyczace ustawiania mozna znalez¢ w sekcji Ustawianie typu powiadamiania rozdziatu

Narzedzia.

Tryby pracy

Ekran zawiera informacje o aktywnosci pewnych specjalnych funkcji oraz o stanach wymagajacych uwagi
uzytkownika. Tryb pracy zalezy od aktywnych funkcji i stanu pompy. Ponizej przedstawiono ekrany pompy w trzech

trybach pracy.

Tryb Zwykty

Tryb, w ktérym realizowane sa standardowe funkcje pompy, tj. podawanie
dawki podstawowej i bolusa. Nie sg aktywne zadne funkcje specjalne (takie
jak schematy wlewu dawki podstawowej, tymczasowej dawki podstawowej i
innych). Brak alarmoéw i powiadomien.

Tryb Specjalny

Ten tryb pracy oznacza aktywnosc funkcji specjalnej lub obecnosé stanéw
wymagajacych powiadomienia. W trybie Specjalnym dziatanie pompy nie jest
w zaden sposob ograniczone. Gdy pompa dziata w trybie Specjalnym, w gornej
czesci ekranu wyswietlany jest otwarty okrag, a takze generowany jest sygnat
dzwiekowy lub wibracja przypominajace o zaistniatej sytuacji. Ponizej
wymieniono sytuacje i funkcje, ktére powoduja przejscie pompy w tryb
Specjalny:

e niski poziom insuliny w zbiorniku,

« bateria bliska wyczerpania,

« aktywna funkcja blokady,

e podawanie bolusa ztozonego lub przedtuzonego,

<<l 10:47 [EREm)
«® O 11:30 [EREm)

Podstawy 33



« aktywny schemat wlewu dawki podstawowej A lub B,
« tymczasowa dawka podstawowa,
« aktywne wyciszenie powiadomienia.

Tryb Uwagi

OSTRZEZENIE: Gdy pompa dziata w trybie Uwagi, wy$wietlane jest wypetnione koto, a podawanie insuliny jest
catkowicie wstrzymane.

Ten tryb pracy wskazuje, ze podawanie insuliny zostato zatrzymane. Oznacza <« @ 10:46 [

to, ze pompa znajduje sie w trybie Zawieszenia. Moze to réwniez oznaczad,
ze aktywny jest alarm lub wystapit stan alarmowy, ktory wymaga
niezwtocznego podjecia dziatan w celu wznowienia podawania insuliny. W
gornej czesci ekranu wyswietlane jest wypetnione kotko, a pompa co jakis czas
generuje sygnat dzwiekowy, dopoki tryb Zawieszenia nie zostanie wytaczony
lub dopdki nie ustapi powdd jego wtaczenia. Na ekranie widoczny jest tekst
opisujacy stan, ktory spowodowat przejscie pompy w tryb Uwagi. Jesli na
przyktad zbiornik jest pusty, na ekranie wyswietlany jest napis PUSTY
ZBIORNIK.

Gdy pompa znajduje sie w trybie Uwagi, w pewnych odstepach czasu emituje sygnat dzwiekowy lub wibruje,
przypominajac w ten sposob o zaistniatej sytuacji. Czestotliwos¢ generowania sygnatow dzwiekowych lub wibracji
zalezy od przyczyny przejscia w tryb Uwagi. Informacje o sytuacjach, ktére powoduja przejscie w tryb Uwagi, mozna
znalez¢ w sekcji Stany alarmowe rozdziatu Rozwigzywanie problemodw i alarmy. Informacje o trybie Zawieszenia
mozna znalez¢ w sekcji Wstrzymywanie dziatania pompy rozdziatu Podstawy programowania.

Menu

MENU GLOWNE to menu znajdujace sie na najwyzszym poziomie. Na nizszych poziomach dostepne sa podmenu oraz
ekrany funkcji, stanu i programowania. Menu opisane zostaty w kolejnych sekcjach.

Rada: Jesli podczas programowania element na ekranie miga (pulsuje), jego wartos¢ mozna zmieni¢, naciskajqc

przyciski lub .
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MENU GLOWNE

Najwyzszy poziom w systemie menu. Naci$niecie przycisku ACT na ekranie GLOWNYM spowoduje wyséwietlenie
ekranu MENU GLOWNE.

MENU BOLUSA

To menu zawiera ustawienia i funkcje podawania bolusa. Przycisk zapewnia bezposredni dostep do ekranu

BOLUS RECZNY lub do funkcji BOLUS WIZARD (Kalkulator bolusa) bez koniecznosci przechodzenia przez inne menu.
Informacje na temat recznego podawania bolusa mozna znalez¢ w rozdziale Podstawy programowania, natomiast
informacje na temat podawania bolusa przy uzyciu kalkulatora bolusa znajduja sie w rozdziale Zastosowanie funkcji
kalkulatora bolusa.

ZAWIESZENIE

Wstrzymuje podawanie insuliny. Informacje na temat recznego podawania bolusa mozna znalez¢ w sekcji
Wstrzymywanie dziatania pompy rozdziatu Podstawy programowania, natomiast wiecej informacji znajduje sie w
rozdziale Zastosowanie funkcji kalkulatora bolusa.
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MENU DAWKI PODSTAWOWEJ

To menu obejmuje funkcje stuzace do ustawiania i podawania dawki podstawowej. Wiecej informacji znajduje sie
w sekcji Dawka podstawowa rozdziatu Podstawy programowania.

MENU WYPELNIANIA

To menu obejmuje funkcje niezbedne do wymiany zbiornika i napetniania zestawu infuzyjnego insuling. Wiecej
informacji zawiera sekcja Rozpoczynanie podawania insuliny rozdziatu Wymiana zestawu infuzyjnego.

MENU NARZEDZI

To menu obejmuje funkcje zwiazane z bezpieczenstwem i komfortem uzytkowania. Wiecej informacji zawiera
rozdziat Narzedzia.

Ekran STAN

Na ekranie STAN wyswietlane sg informacje o biezacym stanie pompy. Stan pompy nalezy sprawdzac (naciskajac
przycisk ESC) tylko wtedy, gdy nie trwa programowanie pompy. Nacisniecie przycisku ESC podczas programowania
spowoduje anulowanie ustawien, ktore chcesz wprowadzic.

Informacje wyswietlane na ekranie STAN zaleza od operacji wykonywanych w danej chwili przez pompe oraz od jej
stanu.

«  Aby wyswietli¢ ekran STAN, naciskac¢ przycisk ESC, dopoki nie pojawi sie ekran STAN.

» Aby wyswietli¢ wiecej tekstu na ekranie STAN, naciskac przyciski lub , przewijajac i wyswietlajac
wszystkie dodatkowe informacje.

«  Aby zamknac¢ ekran STANU, naciskac przycisk ESC, dopdki ekran STAN nie zniknie.

Informacje wyswietlane na tym ekranie mogg dotyczy¢:

» ostatniego bolusa insuliny,

» aktualnej dawki podstawowej insuliny,

o ilosci aktywnej insuliny,

« witaczonych funkcji specjalnych,

» ostatniego alarmu/powiadomienia skasowanego w ciagu ostatnich 24 godzin,

» najbardziej aktualnego odczytu stezenia glukozy we krwi odebranego w ciggu 24 godzin,
e stanu zbiornika,
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e stanu baterii,
e godziny i daty.

W rozdziale Dane techniczne pompy zamieszczono petna liste informacji dostepnych na ekranie STAN.

Postepowanie w razie odtgczenia pompy

Czasami uzytkownik musi lub chce odtaczy¢ pompe. W przypadku koniecznosci usuniecia i przechowania pompy
zaleca sie wykonanie ponizszych czynnosci:

e  Przechowywac pompe z zatozong bateria.

« Zapisac swoje aktualne dawki podstawowe i skorzystac z funkcji Zapisz ustawienia (wiecej informacji na ten
temat znajduje sie w sekcji Zapisywanie ustawien rozdziatu Narzedzia).

«  Aby wydtuzy¢ zywotnos¢ baterii, nalezy ustawi¢ wartos¢ zero (0) dla dawek podstawowych, wytaczyc opcje
urzadzen radiowych (pilota i glukometru), a dla opcji Auto. wyt. ustawic kreski lub zera.

Nalezy pamieta¢, ze po odtaczeniu pompy organizm nadal potrzebuje insuliny.

Nalezy zasiegnac¢ porady lekarza w celu ustalenia alternatywnej metody przyjmowania insuliny. Bez przyjmowania
insuliny pacjent moze pozostawac z odtagczong pompa najwyzej przez godzine. W razie odtaczenia pompy na czas
dtuzszy niz jedna godzina konieczne jest przyjecie insuliny w inny sposdb, na przyktad w postaci zastrzyku insuliny
szybko dziatajacej, lub podtaczenie pompy w celu podania bolusa. Zastrzyk lub bolus nalezy przyjmowac mniej
wiecej raz na cztery godziny. Dawke insuliny podawanej w ten sposob nalezy obliczy¢ jako sume dawki podstawowej
przypadajaca na cztery godziny. Nalezy przy tym uwzglednic ilos¢ wymagana przed positkiem i bolusy korekcyjne.
W przypadku odtaczenia pompy na kilka dni konieczny jest powrot do terapii polegajacej na wielokrotnym
przyjmowaniu zastrzykow.

Podstawy 37



38 Podstawy



Podstawy programowania 4

Ustawianie daty i godziny

Ustawienie prawidtowej godziny i daty jest konieczne do punktualnego podawania dawki podstawowej insuliny, a
takze umozliwia rejestrowanie podawanych ilosci insuliny oraz wynikow dziatania innych funkcji pompy. Mozna
wybrac 12- lub 24-godzinny format godziny. Godzine i date nalezy ustawi¢ ponownie po wystapieniu alarmu SPR.
USTAWIENIA lub wyzerowaniu pompy za pomoca funkcji czyszczenia ustawien. Uzytkownik musi ustawic¢ godzine i
date za pomoca menu w jezyku angielskim, a dopiero potem moze wybraé jezyk.

1 Przej$¢ do ekranu USTAWIANIE CZASU/DATY. O IME/DATE SETUP | act @* IIME/SRTE SET
Gtéwny > Narzedzia > Czas/Data - %inaznm

Press ACT to Change

N

Wybrac opcje Tryb 12-godzinny lub Tryb 24-godzinny, a nastepnie nacisnac przycisk ACT.
3 Nacisnac ponownie przycisk ACT, aby zmieni¢ ustawienia.

4 Zmieni¢ kazde z ustawien w sposob podany ponizej:

a. Godzina

Zmieni¢ godzine. Nacisna¢ przycisk ACT. <&@ 0:00 UL

SET HOUR : B B
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W przypadku trybu 12-godzinnego naciskac¢ przyciski lub az

do wyswietlenia prawidtowych wartosci A (przed potudniem) lub P (po
potudniu).

Minuty

Zmieni¢ minuty. Nacisnaé przycisk ACT.

Rok

Zmienic rok. Nacisna¢ przycisk ACT.

Miesiac

Zmieni¢ miesigc. Nacisna¢ przycisk ACT.

Dzien

Zmienic dzien. Nacisna¢ przycisk ACT.

Podstawy programowania
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<<l 0:00 [EREm)
"~ 2005
<<l 0:00 [EREm)
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SET DAY
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5 Zostanie wyswietlony ekran CZAS USTAWIONY O zawierajacy %HE SET l::'|5':42 (AR

zaprogramowane ustawienia. Nacisna¢ przycisk ACT, aby wyjs¢ z menu. 15: 42
Ustawianie godziny i daty zostato zakonczone.

Z230CT 2007

Wybor jezyka

Istnieje mozliwos¢ zmiany jezyka, w ktorym wyswietlane sa informacje na ekranach pompy. Nie wszystkie jezyki
moga byc dostepne we wszystkich wersjach pompy. Inny jezyk mozna wybrac dopiero po ustawieniu czasu na
ekranach w jezyku angielskim. Wiecej informacji znajduje sie w poprzedniej sekcji.

Aby zmienié¢ jezyk uzywany na ekranach pompy, nalezy:

Y : <@ 7:29 ] < 7:29 L)
1 Przejsc do ekranu WYBOR JEZYKA. R If“l?“li':"l[s HENU ACT LANGURGE HEWU
Gtéwny > Narzedzia > Jezyk User Settinss — Ees ﬂ
_ EsFanol

2  Wybrac jezyk i nacisnac przycisk ACT.
3 Ustawienie jezyka zostato zmienione. Wyjs¢ z menu.

Bolus

Wyréznia sie trzy typy bolusow: zwykty, Square Wave® i Dual Wave®. W tej sekcji podano instrukcje podawania
bolusa zwyktego za pomoca przycisku bolusa ekspresowego oraz za posrednictwem menu. Informacje dotyczace
bolusa o przedtuzonym dziataniu i ztozonego zawiera rozdziat Optymalizacja terapii przy uzyciu pompy.

Funkcja bolusa zwyktego umozliwia podawanie bolusa przed positkiem lub bolusa korekcyjnego o natychmiastowym
dziataniu. Moze byc¢ on podawany o dowolnej porze, o ile nie jest akurat podawany inny bolus zwykty. Podczas
podawania bolusa zwyktego wiekszos¢ funkcji pompy jest wytaczona do momentu, w ktorym zostanie zakonczone
podawanie bolusa. Zawsze sa jednak dostepne funkcja zawieszania oraz ekran STAN.
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Ustawianie bolusa zwyktego

Bolus zwykty moze by¢ uzywany do kompensacji weglowodanow zawartych w positku lub przekasce i/lub do korekcji
stezenia glukozy we krwi, jesli wykracza ono poza zakres docelowy ustalony dla pacjenta.

Ponizsze instrukcje dotycza bolusa zwyktego podawanego w sytuacji, w ktorej funkcja kalkulatora bolusa jest
wytaczona.

1

Przejs¢ do ekranu BOLUS MENU.
Gtéwny > Bolus

Wybrac opcje Ustaw bolus i nacisnac przycisk ACT. Przejsc¢ do kroku 2.
Do przechodzenia do kroku 2 stuzy takze przycisk BOLUSA EKSPRESOWEGO (). Nacisna¢ przycisk @ na

ekranie GLOWNYM.

a. Jesli zostanie wyswietlony ekran USTAW BOLUS (opcja bolusa o przedtuzonym dziataniu/ztozonego jest
wytaczona), przejs¢ do kroku 3.

b. Jesli zostanie wyswietlony ekran TYP BOLUSA (opcja bolusa o przedtuzonym dziataniu/ztozonego jest
wtaczona), wybrac opcje Bolus zwykty i nacisnac przycisk ACT. Przejs¢ do kroku 3.

Wyswietlony zostanie ekran USTAW BOLUS (lub ekran USTAW ZWYKLY BOLUS w przypadku wtaczonej opcji

bolusa Dual/Sqare) z migajaca wielkoscia bolusa wynoszaca 0,0 jednostki.

Wprowadzi¢ wielkos¢ bolusa i nacisnaé przycisk ACT.

Uwaga 2 Jezeli wtqczona jest funkcja przypominania o pomiarze glikemii, na ekranie wyswietlany jest
parametr Czas przyp.o odcz. GLU. Umozliwi on ustawienie czasu, jaki uptywa od podania bolusa do
przypomnienia o koniecznosci sprawdzenia poziomu glikemii. Wiecej informacji na temat tej funkcji
zamieszczono w tym rozdziale w sekcji Przypomnienie o odczycie poziomu glikemii.

Wyswietlony zostanie ekran PODAWANIE BOLUSA i rozpocznie sie podawanie bolusa zwyktego. Pompa
wygeneruje sygnat dzwiekowy/bedzie wibrowac na poczatku podawania bolusa. Podczas podawania wielkosc
wyswietlana na ekranie bedzie rosnaé, az do podania catego bolusa. Po zakonczeniu podawania bolusa pompa
Znow wyemituje dzwiek/zacznie wibrowac i zostanie wyswietlony ekran GLOWNY.

Ponizej przedstawiono kilka ¢wiczen praktycznych, ktore utatwia zapoznanie sie z dziataniem tej funkcji

pompy.

42 Podstawy programowania



Bolus zwykty moze byc¢ uzywany do kompensacji weglowodanéw zawartych w positku lub przekasce i do korekcji
stezenia glukozy we krwi, jesli wykracza ono poza zakres docelowy ustalony dla pacjenta.
Lekarz poinformowat Piotra, ze powinien on przyjmowac 1 jednostke insuliny na kazdy spozyty wymiennik
weglowodanowy (porcje mleka, skrobi lub owocow). Dzi$ na drugie $niadanie Piotr spozyje:
kanapke z wedling ztozong z dwoch kromek chleba: 2 porcje skrobi
1 mate jabtko: 1 porcja owocow

240 ml odttuszczonego mleka: 1 porcja mleka

Suma wymiennikéw weglowodanowych = 4

Drugie $niadanie Piotra sktada sie z 4 wymiennikow weglowodanowych, dlatego przed tym positkiem Piotr
przyjmie bolus o wielkosci 4 jednostek.

Korzystajac z systemu menu, zaprogramowac bolus zwykty o wielkosci 2,0 Uwaga; W trakcie ¢wiczen
jednostki. pompa musi by¢ odtgczona od
Upewnic sie, ze bolus zostat prawidtowo zaprogramowany. |:| ciata.

Nastepnie zaprogramowac bolus zwykty o wielkosci 2,0 jednostki, korzystajac
Z przycisku bolusa ekspresowego ().

Upewnic sie, ze bolus zostat prawidtowo zaprogramowany. |:|

Podstawy programowania 43



sktadnik posit- wymiennik:
ku:
wymiennik:
wymiennik:
Suma wymiennikow:
Liczba jednostek insuliny przypadajacych na kazdy spozyty wymiennik: . Catkowita wielkosc¢ bolusa przed
tym positkiem wynosi:

Lekarz poinformowat Ewe, ze powinna przyjmowac 1 jednostke insuliny na kazde 10 gramow weglowodandw.
Jest to jej przelicznik weglowodanowy. Na obiad Ewa zje:
112 gramoéw pieczonego kurczaka: 0 gramow
160 ml ryzu: 30 gramow
120 ml gotowanych brokutow: 5 gramow
28-gramowa stodka butke: 15 graméw
5 ml margaryny: 0 gramow

Suma gramoéw weglowodanéw = 50 gramow

Obiad Ewy zawiera 50 gramow weglowodandw. Jej przelicznik weglowodanowy to 1 jednostka: 10 gramow. Przed
obiadem przyjmie zatem bolus o wielkosci 5 jednostek. Wielkos¢ bolusa Ewa obliczyta, dzielac 50 (suma gramow
weglowodanow) przez 10 (przelicznik weglowodanowy).
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sktadnik posit- gramy weglowodanow:
ku:

gramy weglowodanow:
gramy weglowodanow:
Suma gramow weglowodanoéw:

Przelicznik weglowodanowy pacjenta: 1 jednostka insuliny na g weglowodandw.

Podzieli¢ sume gramow weglowodanow przez przelicznik weglowodanowy i przed positkiem podac bolus o
nastepujacej wielkosci: jedn.

Andrzej zamierza wtasnie zjesc $niadanie. Obliczyt, ze przed tym positkiem powinien przyjac 4,0 jednostki
insuliny.
Po wykonaniu pomiaru stezenia glukozy we krwi stwierdza, ze wynosi ono 11,1 mmol/l (200 mg/dl). Wartos¢ ta
przekracza docelowy poziom glukozy we krwi Andrzeja, dlatego przed positkiem musi on przyjac¢ dodatkowa
dawke insuliny.
Lekarz Andrzeja ustalit dla niego nastepujace parametry:
Docel.GLU: 6,1 mmol/l (110 mg/dl)

Wrazliwos$¢ na insuline’: 2,0 mmol/l (36 mg/dl)
Andrzej stwierdza, ze w celu obnizenia zbyt wysokiego stezenia glukozy we krwi musi przyjac bolus korekcyjny
o wielkosci 2,5 jednostki insuliny. Bolus korekcyjny o wielkosci 2,5 jednostki obnizy poziom glukozy z obecnych
11,1 mmol/l (200 mg/dl) do docelowych 6,1 mmol/l (110 mg/dl).
e Podwyzszony poziom glukozy: 11,1 - 6,1 =5 mmol/l (200 - 110 = 90 mg/dl)
e Bolus korekcyjny: 5,0 / 2,0 mmol/l (wrazliwos¢ na insuline) (90 / 36 mg/dl) = 2,5 jednostki
Po dodaniu bolusa korekcyjnego o wielkosci 2,5 jednostki do bolusa podawanego przed positkiem o wielkosci 4,0
jednostki Andrzej uzyska catkowita wielkosc bolusa, ktora wynosi 6,5 jednostki.

1. Wrazliwos¢ na insuline to spadek wartosci stezenia (w mmol/l lub mg/dl) glukozy we krwi po przyjeciu 1
jednostki insuliny.
Aby okresli¢ swoja wrazliwos¢ na insuline, nalezy zasiegnac porady lekarza.
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Ustalona wielkos$¢ bolusa podawanego przed positkiem wynosi: jedn.

Zakres docelowego stezenia glukozy we krwi: od do (Srednio ).

Aktualne stezenie glukozy we krwi:

Wspotczynnik korekcji: 1 jednostka insuliny obmzy stezenie glukozy o

Liczba jednostek insuliny, ktore nalezy przyjac, aby skorygowaé podwyzszone stezeme glukozy we krwi:

Catkowita wielkos¢ bolusa (podawanego przed positkiem oraz korekcyjnego):

Przegladanie podanych bolusow

Ekran HISTORIA BOLUSOW umozliwia przegladanie listy podanych boluséw. Ekran ten zawiera liste dat, godzin,
jednostek i rodzajow ostatnich 24 boluséw. Funkcja ta jest pomocna przy rejestrowaniu terapii oraz sprawdzaniu,

czy podano bolus przed ostatnim positkiem.
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Jesdli podawanie bolusa zostato zatrzymane przed ukonczeniem, na ekranie HISTORIA BOLUSOW wyswietlona bedzie
ilos¢ rzeczywiscie podana. Instrukcje dotyczace przegladania szczegotdw bolusow znajduja sie w sekcji Szczegotowe
informacje na temat bolusa.

Aby przejrze¢ ekran HISTORIA BOLUSOW, nalezy wykonaé nastepujace czynnosci:

1

Przej$¢ do ekranu HISTORIA BOLUSOW i (z kalkulatorem bolusa)
przewinac kolejne pozycje reprezentujace ’@1 1637 o @ 17-10 L)
HISTORIA BOLUSGW HISTORIA BOLUSGW
podane bolusy.
Gtowny > Bolus > Historia bolusow 26GRU 19:30  4.85 || 26GRU 1251 3.0M
Jesli do podania dowolnego z tych bolusow uzyto i l l
kalkulatora bolusa, na ekranie zostana data weglowodany glukoza
wyswietlone wartosci weglowodanow w _
sktadnikach positku (WW) i stezenia glukozy, na godzina
podstawie ktorych kalkulator obliczyt wielkos¢ ilos¢/typ
bolusa. |
|
__________ Yo
N = zwykty

DN = cze$¢ zwykta bolusa ztozonego
DS = czes$¢ o przedtuzonym dziataniu bolusa ztozonego |

|
|
S = o przedtuzonym dziataniu :
|

Przejrzec szczegotowe informacje na temat dowolnych boluséw zgodnie z instrukcjami zawartymi w sekcji
Szczegodtowe informacje na temat bolusa.
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Szczegotowe informacje na temat bolusa

Ekran HISTORIA BOLUSOW umozliwia przegladanie szczegdtowych informacji dotyczacych podanych bolusow.
Szczegotowe informacje obejmuja:

o typy bolusow: zwykty, o przedtuzonym dziataniu i ztozony;
«  zaprogramowang wielkosc bolusa;

» wielko$¢ podanego bolusa;

« informacje z kalkulatora bolusa (jesli byt uzywany).

Aby wyswietli¢ szczeg6towe informacje dotyczace dowolnego bolusa, nalezy wykonaé nastepujace czynnosci:

Bez kalkulatora bolusa

wigczone podawanie

<ccal 12:48 [y
DAME S$2CZEG. 0 BOLUSIE

Z kalkulatorem bolusa

Jesli bolus zostat obliczony za
pomocg kalkulatora bolusa, wiecej
informacji zostanie podanych na

Tup: Zwukiy ekranie SZCZEGOLY BOLUSA.
Wris v=utk.: +.07
Podano: 0.97

<<l 17:10 L]
DANE SZ2C2ZEG. 0 BOLUSIE
Tup: 2wukiy
Podano: 4.07
Kalk. bolusa:

zatrzymane podawanie

] 12:48 [
DANE $2CZEG. 0 BOLUSIE

Tup: Zwukiu
Wris v=utk.: +.07
Zakonczono: 0.87

W celu pokazania szczegotéw

zakoAczone podawanie nalezy nacisna¢ przycisk

e 12:48 [T
DAME SZC7EG. 0 BOLUSIE
Tup: Zwukiu
Podano: 4.07

1 Na ekranie HISTORIA BOLUSOW wybra¢ bolus, ktdrego maja dotyczyé szczegotowe informacje, i nacisnaé
przycisk ACT.

Zostang wyswietlone szczegotowe informacje dotyczace tego bolusa. Informacje mozna przewinac.

Po zakonczeniu przegladania wyjs¢ z ekranu.

w N
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Maksymalny limit wielkosci bolusa

Maksymalny limit wielkosci bolusa stanowi zabezpieczenie ograniczajace dawke insuliny, ktora moze zostac¢ podana
jako pojedynczy bolus. Ustawienie fabryczne to 10,0 jednostki. Mozna okresli¢ wartos¢ limitu wynoszaca od 0,0 do
25,0 jednostki. Wazne jest, aby w celu okreslenia wtasnej wielkosci bolusa maksymalnego omoéwic¢ ustawienie tego
zabezpieczenia ze swoim lekarzem.

Aby ustawi¢ maksymalny limit wielkosci bolusa, nalezy wykona¢ nastepujace czynnosci:

1 Przejs¢ do ekranu USTAW MAKS. BOLUS.

Gtéwny > Bolus > Bolus maksymalny
2 Ustawi¢ maksymalny limit wielkosci bolusa i nacisnac¢ przycisk ACT.
3 Bolus maksymalny zostat ustawiony. Wyjs¢ z menu.

Anna przyjmuje przed positkami bardzo mate bolusy z insuliny. Wspdlnie z lekarzem ustalita, ze bezpieczny dla
niej bolus maksymalny wynosi 5,0 jednostki.

Dawid jest dorastajacym nastolatkiem. Bardzo lubi jesc obfite positki i musi przed nimi przyjmowac bardzo duze
dawki insuliny. Dla opcji maksymalnego limitu wielkosci bolusa wybrat ustawienie 20,0 jednostek, dzieki czemu
w razie potrzeby moze przyjac wiecej insuliny.

Przypomnienie o odczycie poziomu glikemii

Po podaniu bolusa moze by¢ wskazane sprawdzenie stezenia glukozy. Przypomnienie o odczycie stezenia glukozy
to opcjonalna funkcja generowania dzwieku lub wibracji przypominajacych o koniecznosci sprawdzenia stezenia
glukozy we krwi po podaniu bolusa. Przypomnienie o odczycie stezenia glukozy nie jest jednak dostepne po podaniu
tatwego bolusa. Fabrycznie funkcja przypominania o sprawdzaniu stezenia glukozy we krwi jest wytaczona.
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Jesli funkcja przypominania o odczycie stezenia glukozy we krwi jest wtaczona, w trakcie konfiguracji bolusa pompa
monituje o ustawienie czasu trwania do przypomnienia o pomiarze poziomu glukozy. Ustawienie to okresla przedziat
czasu odliczany od podania bolusa do wygenerowania przypomnienia o koniecznosci sprawdzenia stezenia glukozy
we krwi. Czas ten moze wynosic¢ od 30 minut do 5 godzin lub mozna go ustawic¢ na wartos¢ BRAK. Przypomnienie o
odczycie stezenia glukozy nie jest dostepne po podaniu tatwego bolusa.

1 Przejs¢ do ekranu USTAW.PRZYP O GLU.

Gtéowny > Bolus > Przyp. o odczycie GLU

2 Wybrac opcje Wt. i nacisnac przycisk ACT. Przypomnienie o odczycie stezenia glukozy zostanie wtaczone. Wyjsc
Z menu.
Nastepnym razem podczas programowania bolusa zostanie wyswietlone pytanie o czas, jaki ma uptynaé od
podania bolusa do przypomnienia.
Gdy nadejdzie czas przypomnienia o odczycie stezenia glukozy, pompa bedzie emitowac sygnat dzwiekowy lub
wibrowaé, a na ekranie zostanie wy$wietlony komunikat SPRAWDZ GLU. Sygnat dzwiekowy lub wibracyjny
bedzie generowany okresowo az do skasowania przypomnienia (za pomoca przyciskow ESC i ACT).
Jesli przypomnienie jest programowane po skonfigurowaniu bolusa, na ekranie STANU zostanie wyswietlony —
w godzinach i minutach — czas pozostaty do przypomnienia.

Dawka podstawowa

Wlew dawki podstawowej insuliny jest konieczny do utrzymywania docelowych wartosci stezenia glukozy w okresach
miedzy positkami. Dawke te oblicza lekarz. Podstawowa dawka insuliny powinna by¢ rownowazna okoto potowie
catkowitego dziennego zapotrzebowania organizmu na insuline. Pompa zastepuje trzustke, podajac insuline w
sposob ciagty przez catg dobe.

Pompe insulinowa mozna zaprogramowac w taki sposob, aby dawki zmieniaty sie w ciagu dnia stosownie do
wymagan. Wymagania te zalezg od stylu zycia oraz zapotrzebowania organizmu na insuline. Niektorzy pacjenci
uzywaja tylko jednej dawki w ciaggu dnia, gdy tymczasem inni potrzebuja kilku. Dawki podstawowe okreslane sa dla
sesji wlewow insuliny o okreslonym czasie rozpoczecia i zakonczenia. Raz ustawione dawki tworza catodobowy,
powtarzany codziennie schemat wlewu podstawowego.
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Czas rozpoczecia i czas zakonczenia

Po zaprogramowaniu dawek podstawowych w MENU DAWKI PODST. zostanie wyswietlona prosba o wprowadzenie
czasu poczatku obowigzywania kazdej dawki. Czas poczatku podawania kolejnej dawki podstawowej jest czasem
zakonczenia podawania dawki poprzedniej. Zapewnia to nieprzerwany, catodobowy wlew insuliny podstawowej.
Godzina poczatku obowiazywania dawki podstawowej 1 jest potnoc (godzina 00:00) — wartosci tej nie mozna
zmienié. Ponizej przedstawiono dobowy schemat podawania dawki podstawowej insuliny.

00:00
Godzina poczatku

Czasy rozpoczecia i zakonczenia podawania dawek podstawowych sg L2 b
0dzina poczatku odstawowe
obowigzywania dawki

nastepujace: R

3:00

Godzina poczatku
obowigzywania dawki
/ podstawowej 2

24 godziny

2 oimeP

<= 7:00
Godzina poczatku
bowiazywania dawki
podstawowej 3

e 00:00 do 3:00 dla dawki podstawowej 1
e 3:00 do 7:00 dla dawki podstawowej 2

e 7:00 do 21:00 dla dawki podstawowej 3
e« 21:00 do 00:00 dla dawki podstawowej 4

Jesli wymagany jest wlew jednej dawki podstawowej, ktorej czas rozpoczecia wypada przed potnoca, a czas
zakonczenia po pétnocy, nalezy zaprogramowac podanie dwdch dawek podstawowych. Dawki te musza miec taka
sama szybkos¢ podawania, ale rézne czasy rozpoczecia i zakonczenia. W przedstawionym przyktadzie wymagane
jest podawanie dawki podstawowej z jednostajna szybkoscia od godziny 21:00 do 3:00. Podawanie dawki
podstawowej 1 zawsze zaczyna sie o pétnocy i powinno zosta¢ zaprogramowane w taki sposéb, aby zakonczyto sie
o godzinie 3:00. Po ustawieniu dawek podstawowych 2 i 3 nalezy zaprogramowac podawanie dawki podstawowej 4
od 21:00 do potnocy z taka sama szybkoscia, jak w przypadku dawki 1. Zapewnia to staty wlew takiej samej dawki
insuliny podstawowej miedzy godzinami 21:00 a 3:00.

Nie mozna ustawié czasu rozpoczecia podawania dawki podstawowej pozniejszego niz czas rozpoczecia podawania
nastepnej w kolejnosci dawki podstawowej. Dodanie nowej dawki podstawowej powoduje skasowanie
nastepujacych po niej dawek podstawowych.
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W celu uzyskania jak najlepszych wynikow terapii programowanie i wszelkie zmiany dawek podstawowych nalezy
omawiac ze swoim lekarzem prowadzacym.

Ustawienia dawek podstawowych pacjenta

Ustawienia dawek podstawowych nalezy zaprogramowac przed rozpoczeciem podawania insuliny podstawowej.
Ustawienia dawek podstawowych nalezy zanotowac.

Zalecane jest programowanie dawek podstawowych pod nadzorem lekarza.

Jesli planowane jest zdjecie pompy na dtuzszy czas, tj. na okres dtuzszy niz jeden dzien, dla dawki podstawowej
nalezy ustawic wartosc szybkosci wynoszaca 0,00 J/G. Zapewni to doktadnosc rejestracji ilosci insuliny podawanych
przez pompe. Szczegotowe informacje zawiera sekcja Postepowanie w razie odtqczenia pompy rozdziatu
Podstawy.

Programowanie i podawanie dawki podstawowej

Uwaga: Nie mozna zmienic¢ ustawien zaprogramowanych dawek podstawowych, jesli wtqczona jest tymczasowa
dawka podstawowa okreslona jako wartosc¢ procentowa catkowitej dawki podstawowej.

Aby zaprogramowac ustawienia dawek podstawowych, nalezy:

1

(S}

Przejs¢ do ekranu USTAW DAWKE PODST. 1.

Gtéwny > Dawka podstawowa > Ustaw/ed.dawki podst.
Wartosc¢ dawki podstawowej wyrazona przeptywem w J/G bedzie miga¢ na ekranie USTAW DAWKE PODST. 1.
Wprowadzi¢ wielkos¢ pierwszej dawki podstawowej i nacisnaé przycisk ACT.

Godzing poczatku obowiazywania pierwszej dawki podstawowej jest potnoc — wartosci tej nie mozna zmienic.
Zostanie wyswietlony ekran USTAW GODZ.ROZP. 2. Kreski pod nazwa ekranu beda migac¢. Zaprogramowano
ustawienia pierwszej dawki podstawowej.

Jesli nie jest wymagana druga dawka podstawowa w ciagu doby, nacisnac¢ przycisk ESC. W razie koniecznosci
ustawienia drugiej dawki podstawowej w ciagu doby wykonaé czynnosci opisane w krokach 5 i 6.

Na ekranie USTAW GODZ.ROZP.2 wprowadzi¢ czas rozpoczecia dla kolejnej dawki.

Nacisnaé przycisk ACT. Zostanie wyswietlony ekran USTAW DAWKE PODST. 2. Wprowadzi¢ szybkos¢ podawania
dawki.

Nacisnac przycisk ACT. Zostanie wyswietlony ekran USTAW GODZ.ROZP. 3. Zaprogramowano ustawienia drugiej
dawki podstawowej. Jesli podawanie kolejnych dawek podstawowych w ciagu doby nie jest wymagane, nacisnac
przycisk ESC i przejs¢ do kroku 9. Jesli wymaganych jest wiecej dawek podstawowych, dla kazdej dawki
wykonac kroki 5 i 6.
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Po zaprogramowaniu ostatniej dawki podstawowej nacisnac przycisk ESC.

Zostanie wyswietlony ekran DAWKA PODST. Dawki podstawowe beda podawane zgodnie z zaprogramowanymi
ustawieniami. Wyjs¢ z menu.

10 Po zakonczeniu programowania pompy mozna zapisac ustawienia. Wiecej informacji zawartych jest w sekcji
Ustawienia uzytkownika rozdziatu Narzedzia.

O

Podawanie biezacej dawki podstawowej

<<l 16:31
STAN J100
Ostatni bolus N 3.07
11:03 22 LUT
|— D.rodst. 3: 0.60 J/G

tymczasowa dawka podstawowa

Na ekranie STAN wyswietlane sa informacje dotyczace biezacej dawki podstawowej.

Dzienne dawki podstawowe

Na ekranie PRZEGLAD DAWKI PODST. wyswietlane sa dawki podstawowe zaprogramowane do podawania w ciagu
doby, tj. od pétnocy do pétnocy. Porownywanie podawanych dawek insuliny z zapisami pozioméw glukozy we krwi
jest pomocne zarowno pacjentowi, jak i lekarzowi podczas ustalania optymalnych dawek podstawowych.

Aby przejrze¢ dawki podstawowe, nalezy wykonac¢ nastepujace czynnosci:

1 Przejs¢ do ekranu MENU DAWKI PODST.

Gtéwny > Dawka podstawowa
2 Zaznaczyc opcje Przeglad dawki podst. i nacisna¢ przycisk ACT.
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3 Jesli nie zaprogramowano zadnego schematu, wyswietlony
zostanie ekran STANDARDOWY.

Zostang wyswietlone szczegotowe informacje dotyczace
podawania standardowej dawki podstawowej.

Jesli uzytkownik korzysta ze schematow, wyswietlony zostanie
ekran PRZEGLAD DAWKI PODST.

Biezacy schemat bedzie podswietlony. Wybrac¢ schemat do
przejrzenia. Nacisnac przycisk ACT.

Zostang wyswietlone szczegoty wybranego schematu
podawania insuliny.

4  Po zakonczeniu wyjs¢ z menu.

Ustawianie maksymalnej dawki podstawowej

< 09:39 (]
STANDARD 19.607 |— 257 damke

1200:00 0.607/G
2:03:00 1.007/G
3:08:00 0.807/G
I
godziny poczatku
obowigzywania
dawek dawki podstawowe

podstawowych

«® O 16:42 [N ok
SCHEHAT A 22 K0 — aczna dawka

1)00:00 0.707/G 224 godzin
2:03:00 1.207/G
3:208:00 0.907:/G
|
godziny poczatku
obowiazywania
dawek dawki podstawowe

Maksymalna dawka podstawowa stanowi limit bezpieczenstwa wielkosci dawki podstawowej podawanej w ciggu
godziny. Fabryczne ustawienie maksymalnej dawki podstawowej wynosi dwie (2,0) jednostki na godzine. Wazne
jest, aby ustali¢ maksymalne dawki podstawowe wspélnie z lekarzem prowadzacym. To zabezpieczenie nie pozwala
na zaprogramowanie dla zadnej dawki podstawowej (ujetej w schemacie ani tymczasowej) ustawienia

przekraczajacego maksymalng dawke podstawowa.
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Jesli wartosci maksymalnych dawek podstawowych programowane sa po ustawieniu dawek podstawowych, nie
mozna ustawic wartosci, ktore bytyby nizsze od ktorejkolwiek zaprogramowanej dawki podstawowej.

Aby zaprogramowac ustawienie maksymalnej dawki podstawowej, nalezy wykonac¢ nastepujace czynnosci:

1 Przejs¢ do ekranu MAKS. DAWKA PODST. Wartos¢ maksymalnej dawki podstawowej bedzie migac.
Gtowny > Dawka podstawowa > Maks. dawka podst.

2 Zmienic szybkos¢ podawania i nacisnac¢ przycisk ACT.

3 Maksymalna dawka podstawowa zostata ustawiona. Wyjs¢ z menu.

Helena potrzebuje bardzo matych dawek insuliny. Jej najwyzsza dawka podstawowa to zaledwie 0,4 jednostki
na godzine. Ze wzgledow bezpieczenstwa lekarz Heleny zaprogramowat w jej pompie maksymalna dawke
podstawowa na poziomie 1,0 jednostki na godzine.

W przypadku Patryka do kontroli glikemii potrzebne sa duze dawki insuliny. W jego nowej pompie wartosc¢
maksymalnej dawki podstawowej jest rowna ustawieniu fabrycznemu, czyli 2,0 jednostki na godzine, jednak
wczesnie rano Patryk potrzebuje 2,8 jednostki na godzine. Patryk zmieni zatem ustawienie swojej maksymalnej
dawki podstawowej na 3,0 jednostki.

Wstrzymywanie dziatania pompy

Pompe mozna zatrzymac za pomoca funkcji zawieszenia. Zawieszenie powoduje zatrzymanie podawania insuliny,
tacznie z aktualng dawka podstawowa i wszelkimi bolusami oraz rozpoczetym wypetnianiem. Pompa w stanie
zawieszenia nie podaje insuliny do chwili wznowienia jej pracy. Po ponownym wtaczeniu pompy kontynuowane jest
podawanie dawki podstawowej.

Pompa emituje sygnaty dzwiekowe lub wibruje mniej wiecej co 15 minut w celu przypomnienia uzytkownikowi, ze
podawanie insuliny zostato zawieszone. Przyktad: Uzytkownik zawiesit dziatanie pompy o godz. 11:20. Pompa bedzie
wydawac sygnaty dzwiekowe/wibrowac o godz. 11:30, 11:45, 12:00 i tak dalej, az do wznowienia podawania dawki
podstawowej.
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Po zawieszeniu pompa znajduje sie w trybie Uwagi, a na ekranie pompy widoczne jest petne kotko. W stanie
zawieszenia mozna tylko wznowi¢ podawanie dawki podstawowej lub przeglada¢ ekran STAN. Nie s dostepne
zadne inne funkcje.

Aby zawiesi¢ dziatanie pompy, nalezy:
1 Z poziomu ekranu MENU GLOWNE wybraé opcje Zawie$ i nacisnaé przycisk ACT.

Gtéwny > Zawie$

Napis ZAWIES na ekranie bedzie miga¢. Nacisna¢ przycisk ACT, aby wstrzymac¢ dziatanie pompy.

Na ekranie zostanie wyswietlona informacja o zawieszeniu pompy i czasie zawieszenia. W przeciagu minuty
zndw wyswietlony zostanie ekran GLOWNY z ikona przedstawiajaca wypetniony okrag.

Zawieszenie dziatania pompy mozna sprawdzic¢ na ekranie STANU.

w N

Wznawianie podawania insuliny przez pompe

Po zawieszeniu dziatania pompy nastepuje powrét do ekranu GLOWNEGO z ikona przedstawiajaca wypetniony okrag.

Aby wznowi¢ dziatanie pompy i podawanie dawki podstawowej, nalezy wykonaé nastepujace czynnosci:

. Lol : . Wi ; «<s#i ® 23:25
1 Z poziomu dgwolnego ek.ranu n'ac15I1<ac prz.yc15k ACT, az do wyswietlenia P akoLc rons 2258
ekranu WZNOW. Ponownie nacisnac przycisk ACT. “ zHﬁ“

ACT-ronow.dawki rodst.

2 Pompa wygeneruje jeden sygnat dzwiekowy, a nastepnie zostanie wyswietlony ekran GLOWNY bez ikony
wypetnionego okregu.

Uwaga: Wznowienie dziatania pompy nie powoduje ponownego uruchomienia zawieszonego podawania bolusa
ani statego wypetniania. Aby dokoriczy¢ podawanie, nalezy ponownie zaprogramowac i uaktywni¢ odpowiedniq
funkcje.
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Helena zamierza zjesc drugie $niadanie. Wtasnie zaprogramowata podawanie bolusa przed positkiem, gdy dzwoni
telefon. Helena postanawia odbyc dtuzsza rozmowe i zjes¢ przygotowany positek nieco pozniej. Wie, ze jesli
pozwoli na dalsze podawanie bolusa, a nie zje szybko positku, grozi jej nadmierne obnizenie poziomu glukozy
we krwi. Helena zawiesza zatem podawanie insuliny w celu przerwania bolusa, ale p6zniej wznawia podawanie
w celu kontynuowania wlewu dawki podstawowej. Po zakonczeniu rozmowy — bezposrednio przed rozpoczeciem
positku — sprawdza na ekranie STANU, ile insuliny przyjeta w czesciowo podanym bolusie, zanim zawiesita pompe.
Programuje nowy bolus o wielkosci rownej pozostatej czesci pierwotnego bolusa.

O WN

W trakcie ¢wiczen pompa musi by¢é ODLACZONA od ciata.

Zaprogramowac pompe na podanie bolusa zwyktego o wielkosci 3,0 jednostki. Po rozpoczeciu podawania
bolusa wstrzymac je za pomoca funkcji zawieszenia dziatania pompy.

Nalezy pamietaé, ze po zatrzymaniu bolusa za pomoca funkcji ZAWIESZENIE podawanie insuliny zostanie
catkowicie wstrzymane.

Wznowi¢ podawanie dawki podstawowej za pomoca opcji WZNOW.

Odczytac informacje z ekranu STANU.

Liczba jednostek insuliny podanych w bolusie przed zawieszeniem: .

Czes¢ pozostata do podania w pdzniejszym terminie w celu uzupetnienia bolusa o wielkosci 3,0 jednostki:

W trakcie ¢wiczen pompa musi by¢ ODLACZONA od ciata.
Rozpoczac¢ podawanie bolusa o wielkosci 3,0 jednostki. W trakcie podawania uzy¢ polecenia Zawies.
Upewnic¢ sie, ze bolus zostat prawidtowo zawieszony. |:|

1
2
3
4

Ponownie uruchomic¢ pompe.
Upewni¢ sie, ze pompa zostata prawidtowo uruchomiona. |:|
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Rozpoczynanie podawania insuliny 5

Pompa Paradigm jest przeznaczona do uzytku z insuling U100.

Przygotowywanie pompy do uzytku

Przed przystapieniem do wykonywania czynnosci opisanych w niniejszym rozdziale zaleca sie zapoznanie sie z
prezentacja szkoleniowa na ptycie CD-ROM, jezeli jest dostepna, i udziat we wstepnym szkoleniu w zakresie obstugi
pompy.

Aby po zakonczeniu szkolenia korzysta¢ z pompy z insuling, nalezy sie upewnic, ze godzina oraz data na pompie sa
prawidtowe. Nalezy réwniez zaprogramowac ustawienia zgodnie z instrukcjami lekarza.

Potrzebne beda nastepujace elementy:

* pompa,

e insulina (U100),

e zbiornik Paradigm i podrecznik uzytkownika,

e zestaw infuzyjny Paradigm i podrecznik uzytkownika.

Napetnianie zbiornika

OSTRZEZENIE: Uzywanie zimnej insuliny moze prowadzi¢ do powstania pecherzykéw powietrza w zbiorniku i
rurce. Jesli insulina jest przechowywana w lodéwce, przed napetnieniem zbiornika nalezy pozwoli¢ jej
osiagnac temperature pokojowa. Podczas napetniania zbiornika nalezy starannie usuna¢ pecherzyki powietrza.

PRZESTROGA: W poszczegoélnych krajach insulina dostepna jest w fiolkach i butelkach réznego typu. Jesli fiolka
lub butelka rézni sie od opisanej w podreczniku uzytkownika, nalezy poprosi¢ lekarza o instrukcje napetniania
zbiornika.
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1 Wyjac zbiornik z opakowania. Upewnic sie, ze ttok 2 Przetrzec fiolke alkoholem.

jest catkowicie wysuniety. 3 Nie naciskajac ttoka, wcisna¢ ostone przelewu na

fiolke.

I — tiok
— zbiornik _>
-y =0
przelewu fiolka —

4  Nacisnac na ttok, aby zwiekszyc cisnienie wew-
natrz fiolki.
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5 Nadal przytrzymujac 6 Delikatnie opukac boki zbiornika, aby | 7 Powoli nacisnac ttok, aby usunac
ttok, odwrocic fiolke do go- | pecherzyki powietrza uleciaty ku gorze. pecherzyki powietrza ze zbiornika.

ry nogami i POWC"!" pgciagaé 8 Powoli pociggac ttok, aby napet-
ttok, aby napetnic zbiornik. ni¢ zbiornik wymagana liczba jedno-
stek insuliny.
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9  Trzymajac fiolke na dole, chwycic ostone przele-
wu. Obrécic¢ zbiornik w kierunku przeciwnym do kie-
runku ruchu wskazowek zegara, a nastepnie pociagnaé
prosto do gory, wyjmujac go z ostony przelewu.

10 Umiescic ztacze rurki na zbiorniku. Obrécié zta-
cze zgodnie z kierunkiem ruchu wskazowek zegara, de-
likatnie naciskajac zbiornik, az do wsuniecia. Wcisnac i
obracac, dopdki zbiornik i ztacze nie zablokuja sie, co
zostanie zasygnalizowane kliknigciem.
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11 Opukac zbiornik z boku, | 12  Aby usunac¢ pecherzyki, ktore unios- | 13  Obrdcic ttok bez pociagania w
aby usunac pecherzyki po- ty sie ku gorze zbiornika, popchnad ttok az | kierunku przeciwnym do kierunku
wietrza. do pojawienia sie insuliny w rurce. ruchu wskazowek zegara, aby wyjac
go ze zbiornika.

Wymiana zestawu infuzyjnego

Wyjmowanie zbiornika

Kazdorazowo po wymianie zbiornika w pompie konieczne jest przewiniecie pompy i napetnienie zestawu
infuzyjnego insulina.

1 Wyjac caty zestaw infuzyjny z ciata.

2 Zdjac ostone zatozong na czas aktywnosci ruchomej.

ztacze rurki pét obrotu
przeciwnie do ruchu
wskazowek zegara

3 Obrdcic ztacze rurki o pét obrotu w kierunku przeciwnym do kierunku
ruchu wskazowek zegara, a nastepnie zdjac¢ zbiornik i ztacze z

pompy.

4  Wyrzuc zuzyty zbiorniczek i elementy zestawu infuzyjnego do pojemnika na odpady ostre.
Przewinac¢ pompe zgodnie z opisem w kolejnej sekcji.

vl
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Przewijanie pompy

Przed przystapieniem do dalszych czynnosci nalezy sie upewnic, ze zestaw infuzyjny NIE jest podtaczony do ciata i
zbiornik NIE znajduje sie w pompie.

OSTRZEZENIE: Przed przewinieciem pompy lub napetnieniem rurki zestawu infuzyjnego nalezy sie upewni¢,
ze zestaw infuzyjny jest odtaczony od ciata. Nie wolno wktadac¢ zbiornika do pompy, jesli rurka jest podtaczona
do ciata. Moze to spowodowac przypadkowa infuzje insuliny.

1

Po wyciagnieciu zbiornika i jego wymianie przejé¢ do ekranu PRZEWIN.

Gtowny > Wypetnianie > Przewin

Aby rozpoczaé proces przewijania, na ekranie PRZEWIN nacisna¢ przycisk ACT. Podczas przewijania pompy
widoczny bedzie ekran PRZEWIJANIE.

Po przewinieciu pompy zostanie wyswietlony ekran PRZYGOT. DO WYPELN.

Jesli to ¢wiczenia:
a. NIE wktadac zbiornika do pompy. Upewnic sie, ze na komorze zbiornika znajduje sie czerwony kapturek
transportowy.

b. Nacisna¢ przycisk ACT, a nastepnie kontynuowac zgodnie z instrukcjami recznego wypetniania podanymi
w sekcji Reczne wypetnianie niniejszego rozdziatu.

Jesli to nie éwiczenie, przejs¢ do kolejnej sekcji, aby wtozyc¢ zbiornik do pompy.
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Wktadanie zbiornika do pompy
Jesli zbiornik jest juz wtozony do pompy, przejs¢ do kolejnej sekcji.

Czynnosci te nalezy wykonac w podanej kolejnosci. Jesli jest to éwiczenie, NIE wktada¢ zbiornika do pompy.

PRZESTROGA: Przed zainstalowaniem nowego zbiornika nalezy przewina¢ pompe. Jedna z funkcji pompy jest
pomiar objetosci insuliny w zbiorniku. Wymog przewiniecia pompy przed wtozeniem zbiornika ma na celu
zapewnienie prawidtowego pomiaru objetosci.

1 Jesli pompa jest uzywana po raz pierwszy, zdjac kapturek transportowy z komory zbiornika.

OSTRZEZENIE: Nie wktada¢ zbiornika do pompy, jesli nie zostata ona przewinieta. Moze to spowodowa¢
niedoktadne podawanie insuliny.

Nie wolno wktada¢ zbiornika do pompy, jesli rurka jest podtaczona do ciata. Moze to spowodowa¢é
przypadkowa infuzje insuliny.
2 Wtozyc¢ zbiornik od gory do obudowy pompy.
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3 Obrdcic ztacze rurki o okoto 1/2 obrotu w kierunku zgodnym z kierunkiem ruchu wskazéwek zegara, az do
osadzenia ztacza. Ztacze rurki nalezy wyrownac poziomo z obudowa pompy, tak jak pokazano na ilustracji.

/— ztacze rurki

4  Jesli to konieczne, zatozy¢ ostone na czas aktywnosci ruchowej.
5 Recznie wypetni¢ pompe zgodnie z opisem w nastepnej sekcji.

Reczne wypetnianie

Reczne wypetnienie rurek zestawu infuzyjnego insuling nalezy wykonac przed wprowadzeniem zestawu do ciata.
Reczne wypetnianie jest mozliwe tylko po przewinigciu pompy.

OSTRZEZENIE: Przed naci$nieciem przycisku ACT i wypetnieniem pompy nalezy sie upewni¢, ze zestaw
infuzyjny jest odtaczony od ciata. Nie wolno wktada¢ zbiornika do pompy, jesli rurka jest podtaczona do ciata.
Moze to spowodowac przypadkowa infuzje insuliny.

1 Po przewinieciu pompy zostanie wyswietlony ekran PRZYGOT. DO WYPELN.

Podczas instalowania zbiornika moze nastapi¢ samoczynny powrét do ekranu GLOWNEGO. Aby powroci¢ do
ekranu PRZYGOT. DO WYPELN., nalezy nacisnac przycisk ACT.

2 Nacisnac i przytrzymac przycisk ACT, aby rozpocza¢ wypetnianie. Rozpoczecie wypetniania komunikowane jest
wygenerowaniem szesciu sygnatow dzwiekowych.

3 Podczas trzymania nacisnietego przycisku ACT pompa ponownie wygeneruje szes¢ sygnatow dzwiekowych, gdy
na ekranie rozpocznie sie odliczanie jednostek uzytych do wypetnienia.

4 Trzymac wcisniety przycisk ACT, dopoki krople insuliny nie zaczna gromadzi¢ sie na koncu igty zestawu
infuzyjnego, a nastepnie zwolnic¢ przycisk. Upewnic sie, ze w rurce nie ma pecherzykéw.

OSTRZEZENIE: Jesli nie zostanie wyswietlony ekran WYPELN.>TRZYMAJ ACT, NIE wolno podtaczaé zestawu
infuzyjnego do ciata. Aby uzyska¢ pomoc, nalezy sie zwroci¢ do lokalnego przedstawiciela firmy.
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Jesli do recznego wypetniania zuzyt,o wiecej niz 30 jednostek insuliny, na pompie zostanie wyswietlony
nastepujacy ekran: WYPELN. ZAKONCZ.? W przypadku wygenerowania takiego komunikatu nalezy wykonac
nastepujace czynnosci:

1 Upewnic sie, ze pompa nie jest podtaczona do ciata.

2 Odczyta¢ komunikat na ekranie, a nastepnie nacisnac przyciski ESC, ACT, aby go skasowac.

3 Jesli zakonczono reczne wypetnianie (widoczne sg krople na koncu igty zestawu infuzyjnego), nacisnac
przycisk ESC i przejs¢ do kroku 5.

Nacisnaé przycisk ESC. Reczne wypetnianie zostato zakonczone.

Mozna teraz wprowadzi¢ zestaw infuzyjny do ciata zgodnie z opisem w kolejnej sekcji.
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Wprowadzanie zestawu infuzyjnego

OSTRZEZENIE: Gdy zestaw infuzyjny jest podtaczony do ciata, nie wolno odkreca¢ ztacza rurki od zbiornika ani
ponownie go do niego dokrecac.

Zestaw infuzyjny mozna wprowadzic¢ do ciata po wykonaniu nastepujacych czynnosci:

* wypetnieniu zbiornika,

e przewinieciu pompy,

« wtozeniu zbiornika do pompy,

e wypetnieniu zestawu infuzyjnego insulina.

Na rycinie pokazano obszary ciata (zacienione), ktore sa najbardziej odpowiednie do wprowadzania zestawu
infuzyjnego. Nalezy unika¢ obszaru w promieniu 5,0 cm (2 cali) od pepka.

/

Nalezy pamietaé o wymianie zestawu infuzyjnego co 2-3 dni. Nalezy przestrzega¢ zmian miejsc wprowadzania
zestawu infuzyjnego, aby zapobiec zbyt czestemu korzystaniu z tych samych obszaréw. Obszar brzuszny jest
najpopularniejszym miejscem wktucia ze wzgledu na rownomierne wchtanianie. Aby utrzymac obszar brzuszny w
dobrym stanie, mozna korzystac¢ ze schematu organizujacego zmiany miejsc wktucia. Oto dwie najczesciej
stosowane metody. W celu uzyskania maksymalnej wydajnosci nalezy stosowac obie metody naprzemiennie:
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« Nalezy wyobrazic sobie okragty zegar narysowany na obszarze brzusznym otaczajgcym
pepek. Miejsca wktucia nalezy zmieniac, zaczynajac od godziny 12 i poruszajac sie zgodnie
z kierunkiem ruchu wskazowek zegara w miejsce godziny 3, 6 itd. ° °

« Nalezy wyobrazi¢ sobie litery M oraz W po obu stronach pepka. Zaczynajac od konca
jednej z liter, nalezy sie wzdtuz niej przesuwac, zmieniajac kierunek po osiagnieciu

zatamania. M'W

Firma Medtronic Diabetes oferuje szereg roznych zestawdw infuzyjnych do pompy. Na nastepnej stronie
zamieszczono instrukcje postepowania wtasciwg dla zestawu Quick-set® — jest to instrukcja przyktadowa. Nalezy
zawsze przestrzegac instrukcji dotaczonej do konkretnego zestawu infuzyjnego.

Po wprowadzeniu zestawu infuzyjnego nalezy przejs¢ do sekcji Wypetnianie state tego rozdziatu, aby wypetnic
pompe.
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Zestaw infuzyjny Quick-set (z przyrzadem Quick-serter®)

Nalezy zawsze przestrzegac instrukcji dotaczonej do konkretnego zestawu infuzyjnego.

1 Umy¢ rece. 2  Zdezynfekowac miejsce wpro- 3
wadzenia igty. Pozostawi¢ do wy-
schniecia.
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State wypetnianie

State wypetnianie powoduje napetnienie migkkiej kaniuli insuling i jest konieczne po wprowadzeniu zestawu
infuzyjnego do ciata i wyjeciu igty do wprowadzania. Objetos¢ wypetniania zalezy od typu zestawu infuzyjnego,
nalezy wiec zapoznac sie z odpowiednig instrukcja, aby ustali¢ jej wielkos¢. State wypetnianie wymagane jest
réwniez przed ponownym podtaczeniem rurki do zestawu infuzyjnego, aby zapewnic doktadne usuniecie powietrza
Z rurki.

1 Przejs¢ do ekranu MENU WYPELNIANIA.

Gtéwny > Wypetnianie

2 Wybrac opcje Wypetnianie state i nacisnac¢ przycisk ACT.

3 Na ekranie WYPELNIANIE STALE wprowadzic ilos¢ insuliny odpowiadajaca uzywanemu zestawowi infuzyjnemu,
a nastepnie nacisnac przycisk ACT.

4 Po rozpoczeciu wypetniania na ekranie PODAWANIE WYPELNIANIA beda zliczane podawane jednostki. Po
zakonczeniu wypetniania zostanie wygenerowany sygnat dzwiekowy.
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Historia wypetniania

Aby wyswietli¢ liste podanych wypetnien, nalezy wykonaé nastepujace czynnosci.
1 Przejs¢ do ekranu HISTORIA WYPELNIANIA.

Gtowny > Wypetnianie > Historia wypetniania
2 Przewinac liste podanych wypetnien. Symbol F na koncu wiersza oznacza state wypetnianie.

Symbol M oznacza reczne wypetnianie. Wyjs¢ z menu.

Odtaczanie zestawu Quick-set

Zestaw infuzyjny Quick-set mozna tymczasowo odtaczyc¢ od pompy, nie wyjmujac go z ciata.

1 Chwyci¢ palcamiboczne zacze- 2  Obroci¢ ztacze w kierunku 3 Usunac ztacze z miejsca wktu-
py ztacza. przeciwnym do kierunku ruchu cia.
wskazowek zegara.

Ponowne podtaczanie zestawu Quick-set

W celu catkowitego napetnienia zestawu infuzyjnego insuling przed ponownym podtaczeniem zestawu infuzyjnego
do ciata stosuje sie funkcje statego wypetniania. Nalezy zapoznac sie z instrukcjami w tym rozdziale.

Natozyc¢ ztacze (ptaska strong skierowana w dot) na zestaw infuzyjny, tak aby zostato w catosci osadzone. Nie
chwytac ztacza za sptaszczone boczne zaczepy.
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Rejestrowanie wynikow w celu kontroli cukrzycy

Uzytkownik pompy powinien systematycznie dokonywa¢ pomiardw stezenia glukozy we krwi. Wazne jest czeste
sprawdzanie i notowanie odczytow poziomu glukozy we krwi, spozywanych positkow, wykonywanych ¢wiczen
fizycznych oraz innych uwag wyjasniajacych wyniki pomiaréow poziomu glukozy we krwi.

Stezenie glukozy nalezy sprawdzac w zalecanych terminach oraz w kazdej sytuacji, w ktérej pacjent odczuwa
szczegolnie wysoki lub niski poziom glukozy we krwi. Nalezy uwzgledniac bolusy podawane przed positkami, bolusy
korekcyjne, ilos¢ spozywanych weglowodanow, dawke podstawowa oraz wszelkie inne informacje pomocne
lekarzowi w dostosowywaniu ustawien pompy.

Odczyty stezenia glukozy we krwi nalezy postrzegac jako informacje przydatne w prawidtowym kontrolowaniu
cukrzycy — wyniki te nie powinny by¢ w zadnym przypadku podstawa do formutowania opinii na temat samego
pacjenta ani wptywac na jego samoocene. Nalezy w miare mozliwosci unika¢c emocjonalnego traktowania liczb i nie
osadzac ich zbyt surowo. Pacjent moze w krotkim czasie nauczyc¢ sie, jak wptywacd na swoje wyniki przy uzyciu
pompy insulinowej.

Glikemie nalezy bada¢ 4 do 6 razy dziennie.
Ponizej podano zalecane terminy sprawdzania glikemii pozwalajace na ocene skutecznosci kontroli:

e wnocy (od czasu do czasu, pomiedzy godz. 2:00 a 3:00);
e przed sniadaniem (na czczo);
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e po s$niadaniu (okoto dwdch godzin po positku);
e przed obiadem;

e po obiedzie (okoto dwoch godzin po positku);
e przed kolacja;

« po kolacji (okoto dwoch godzin po positku);

« przed pojsciem spac;

e przed prowadzeniem samochodu.

Okreslanie ustawien pompy

Zarejestrowane wartosci stezenia glukozy we krwi stosowane sg przez lekarza jako podstawa do zaprogramowania
pompy. Bardzo wazne jest prawidtowe rejestrowanie wynikow podczas pierwszych tygodni po rozpoczeciu terapii
pompa. Konieczne jest nie tylko rejestrowanie odczytow poziomu glukozy we krwi, ale rowniez regularne
spozywanie positkow i prowadzenie regularnego trybu zycia.

Do momentu okreslenia optymalnych ustawien pompy przez pacjenta i jego lekarza wazne jest spozywanie positkdw
o tatwej do ustalenia wartosci weglowodandw. Okreslenie prawidtowej wielkosci dawki podstawowej pozwala
eksperymentowac z roznymi rodzajami i ilosciami pokarmow.

Po pomyslnym ustawieniu pompy przez pacjenta i jego lekarza mozna probowac zmieniac pokarmy, pory spozywania
positkow i harmonogramy ¢wiczen.
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Korzystanie z kalkulatora bolusa 6

Co to jest?

Kalkulator bolusa jest funkcja stuzaca do obliczania bolusa wymaganego do skompensowania positku lub
skorygowania wysokiego stezenia glukozy we krwi. W celu wykorzystania tej opcji nalezy uwzglednié nastepujace
informacje:

Liczenie weglowodanow

Nalezy znac¢ produkty zawierajace weglowodany i umiec je przeliczad.

Wynik pomiaru stezenia glukozy we krwi

. , . . . . dozyly stezenia glukozy [
Musisz zna¢ odczyt stezenia glukozy we krwi. Gdy uzywany jest odezyly slezenia glukozy |

kalkulator bolusa, pompa moze wspotpracowac z monitorem Glukometr  ———
stezenia glukozy we krwi obstugujacym technologie MWT1 i
automatycznie pobierac odczyty. MWT1 to bezprzewodowa
technologia wykorzystujaca fale radiowe do przesytania danych z
glukometru do pompy. Mozna zaprogramowac pompe w taki
sposob, by automatycznie pobierata odczyty stezenia glukozy we
krwi z tego glukometru. Wszystkie glukometry wymienione w tym
podreczniku uzytkownika obstuguja technologie MWT1. Wiecej
informacji na ten temat zawiera sekcja Opcja glukometru w tym
rozdziale. Jesli nie jest uzywany ten model glukometru, stezenia
glukozy we krwi trzeba bedzie wprowadzac recznie.
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Osobiste ustawienia kalkulatora bolusa

Oproécz odczytow stezenia glukozy we krwi i/lub informacji o przyjmowanych positkach kalkulator bolusa korzysta
przy obliczeniach z ustawien osobistych uzytkownika zaprogramowanych w pompie (instrukcje zawiera sekcja
Programowanie kalkulatora bolusa w rozdziale Uzywanie kalkulatora bolusa).

o jednostki weglowodanow (gramy lub wymienniki)

e wspotczynniki weglowodanow (w gramach weglowodanow/jednostke insuliny lub jednostkach insuliny/
wymienniki weglowodanow)

e jednostki stezenia glukozy (mmol/l lub mg/dl)

« wrazliwos¢ na insuline

« docelowy zakres stezenia glukozy we krwi

o czas aktywnosci insuliny (w godzinach)

Nalezy uzyskac¢ powyzsze informacje od lekarza i konsultowac sie z lekarzem przed wprowadzeniem jakichkolwiek
zmian. Ustawienia nalezy zapisac¢ w tabeli Ustawienia kalkulatora bolusa:
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Ustawienia kalkulatora bolusa

Informacja Ustawienie
Jedn. weglowodanow: g lub wymiennikéow.
Przeliczniki weglowodanowe: #: czas rozpo-
Kalkulator bolusa uzywa tych informacji do obliczania dawek boluséw czecia
podawanych przed positkami. #2: (potnoc)
Jesli zliczane sg weglowodany: #3:

przelicznik ten okresla liczbe graméw weglowodanow kompensowana
przez jedna jednostke insuliny.

zakres: 3-150 g/jedn.

Jesli zliczane sg wymienniki:
przelicznik ten okresla ilos¢ insuliny potrzebna do skompensowania
jednego wymiennika weglowodanowego.

zakres: 0,1-5,0 jedn./wymiennik

Uwa ga: Przelicznik weglowodandw moze zmieniac sie w ciqgu
dnia. Pompa umozliwia zaprogramowanie maksymalnie osmiu roz-
nych przelicznikdow weglowodandw.

(dodatkowe ustawie-
nia, jesli sa wymagane)

#4:
#5:
#6:
#7:
#8:

Jednostki stezenia glukozy we krwi (Jedn.GLU): (sposdb pomiaru
stezenia glukozy)

mmol/l lub mg/dl
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Ustawienia kalkulatora bolusa

Informacja Ustawienie

Wrazliwos¢ na insuline: Spadek stezenia glu- czas rozpo-
Ta wartos¢ uzywana jest do obliczania wielkosci bolusa korekcyjnego. | kozy/ czecia

1 jedn. insuliny (potnoc)
Jest to liczba jednostek glukozy we krwi kompensowana przez 1,0 #1:
jednostke insuliny. 8
zakres: 0,5-22,2 mmol/l lub 10-400 mg/dl 83
Uwaga: Wrazliwos¢ na insuling moze zmieniac sie w ciqgu dnia. | (dodatkowe ustawie-
Pompa umozliwia zaprogramowanie maksymalnie osmiu roznych nia, jesli sa wymagane)
wrazliwosci na insuline. #4:

#5:

#6:

#7:

#8:
Docelowy zakres glikemii: #1: (pétnoc)
Jedli aktualne stezenie glukozy we krwi znajduje sie powyzej zakresu | 4.
docelowego, kalkulator bolusa obliczy dawke korekcyjna. Jesli aktu-

#3:

alne stezenie glukozy we krwi znajduje sie ponizej zakresu docelo-
wego, kalkulator bolusa stosuje korekte ujemna i odejmuje obliczong
dawke od bolusa podawanego przed positkiem.

zakres: 3,3-13,9 mmol/l lub 60-250 mg/dl

Uwa ga: Pompa umozliwia zaprogramowanie maksymalnie osmiu
roznych zakresow docelowych stezen glukozy we krwi.

(dodatkowe ustawie-
nia, jesli sa wymagane)

#4:
#5:
#6:
#7:
#8:
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Ustawienia kalkulatora bolusa
Informacja Ustawienie

Czas aktywnosci insuliny: Liczba godzin:
Kalkulator bolusa uzywa tej wartosci, aby obliczy¢ aktywnosc insuliny
w organizmie (patrz sekcja Aktywnosc insuliny w tym rozdziale). Na-
lezy przyjac czas aktywnosci insuliny zgodny z zaleceniami lekarza.
Czas ten powinien jak najlepiej odzwierciedlac typ uzywanej insuliny
oraz fizjologiczng szybkos¢ przyswajania insuliny przez organizm.

zakres: 2-8 godzin

Jak dziata kalkulator bolusa

1  Aby uwzgledniony zostat aktualny poziom glukozy we krwi, nalezy wprowadzi¢ wynik pomiaru:
e automatycznie z glukometru (patrz sekcja Opcja glukometru w tym rozdziale)
lub

e recznie, naciskajac przycisk .
2 Przed positkiem wprowadzi¢ ilos¢ graméw weglowodanéow lub wymiennikdow weglowodanowych.

3 Kalkulator bolusa obliczy wielkosc bolusa. Zostanie wyswietlony ekran PRZEWIDYWANIA zawierajacy
oszacowang wielkos¢ bolusa.

Ostrzezenia kalkulatora bolusa

W oparciu o funkcje kalkulatora bolusa, na wyswietlaczu pompy moze pojawic sie ostrzezenie WYSOKI POZ. GLU,
NISKI POZ. GLU lub MAX. BOLUS PRZEKR.

WYSOKI GLU

Jesli poziom glikemii na ekranie WPROWADZ GLU przekracza 13,9 mmol/l (250 mg/dl), kalkulator bolusa wyswietla
ostrzezenie WYSOKI GLU. Nalezy przeczytac instrukcje i nacisna¢ przycisk ACT lub ESC, aby skasowa¢ komunikat.
Mozna kontynuowac programowanie w celu podania bolusa.

NISKI POZ. GLU

Jesli poziom glikemii na ekranie WPROWADZ GLU nie przekracza 3,9 mmol/L (70 mg/dL), kalkulator bolusa
wyswietla ostrzezenie NISKI POZ GLU. Nalezy przeczytac instrukcje i nacisnac przycisk ACT lub ESC, aby skasowac
komunikat. Mozna kontynuowac programowanie w celu podania bolusa.
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MAX.BOLUS PRZEKR.

Kalkulator bolusa nie poda dawki wiekszej niz okreslona maksymalna dawka bolusa. Jesli obliczona przez kalkulator
wielkosc bolusa przekracza ustawiong dawke maksymalna, wyswietlany jest komunikat MAX.BOLUS PRZEKR. W
takiej sytuacji nalezy podjac¢ nastepujace dziatania:

1 Na ekranie MAX.BOLUS PRZEKR. nacisna¢ przycisk ACT, aby kontynuowac programowanie bolusa. Zostanie
wyswietlony ekran SZAC: MAX. z szacowanga i maksymalna wartoscia bolusa. Przejs¢ do nastepnego kroku.

Aby anulowad, nacisna¢ przycisk ESC, co spowoduje powrot do ekranu WPROWADZ GLU.

Na ekranie SZAC: MAX. ponownie nacisna¢ przycisk ACT, aby kontynuowac programowanie bolusa.

3 Zostanie wyswietlony ekran USTAW BOLUS z migajaca maksymalng wielkoscia bolusa. Wprowadzi¢ wielkos¢
bolusa. Wielkos¢ nie moze przekracza¢ maksymalnej wielkosci bolusa. Nacisna¢ przycisk ACT.

4 Zostanie wyswietlony ekran PODAWANIE BOLUSA, na ktorym beda wyswietlane podawane jednostki insuliny.

Po zakonczeniu podawania insuliny pompa wygeneruje sygnat dzwiekowy lub bedzie wibrowac.

N

(S}

Programowanie kalkulatora bolusa

Do zaprogramowania kalkulatora bolusa potrzebne beda ustawienia osobiste zapisane w tabeli ustawien kalkulatora.
Ustawienia kalkulatora bolusa programuje sie na ekranie EDYTUJ USTAWIENIA.

Gtéwny > Bolus > Ustaw. kalk. bolusa > Edytuj ustawienia

Po jednokrotnym zaprogramowaniu ustawien nie trzeba ponawia¢ programowania, chyba ze wartosci ulegty
zmianie. Po zaprogramowaniu jednego ustawienia nastgpi automatyczne przejscie do nastepnego wymaganego
ustawienia. Po zaprogramowaniu wszystkich ustawien nalezy dokonac ich przegladu, zgodnie z opisem w tym
punkcie, i upewnic sie, ze sa one prawidtowe.

W nastepnych akapitach zamieszczono instrukcje programowania ustawien kalkulatora bolusa (Bolus Wizard).
Ustawienia nalezy programowac w podanej tutaj kolejnosci, aby nie pomina¢ zadnych z nich. Jesli nie ukonczono
programowania wszystkich wymaganych ustawien, zostanie wyswietlony ekran BRAK DANYCH. Zostang na nim
zamieszczone ustawienia wymagane dla funkcji. Aby mozliwe byto korzystanie z kalkulatora bolusa, nalezy
zaprogramowac wyswietlone ustawienia.

Wtaczanie kalkulatora bolusa

1 Przejs¢ do ekranu EDYTUJ USTAWIENIA.

Gtowny > Bolus > Ustaw. kalk. bolusa > Edytuj ustawienia
2 Ekran EDYTUJ USTAWIENIA wyswietlany jest z zaznaczona opcja Kalk.: Wybrano WYL. Nacisna¢ przycisk ACT.
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3
4

Zostanie wyswietlony ekran KALKULATOR WL./WYL. Wybrac¢ opcje Wt., a nastepnie nacisnac przycisk ACT.
Zostanie wyswietlony ekran EDYTUJ USTAWIENIA z informacja, ze kalkulator jest teraz wtaczony. Mozna teraz
wybrac jednostki weglowodanow.

Wybor jednostek weglowodanow

Dzieki ustawieniu jednostek weglowodanow pompa ,,wie”, w jaki sposob liczone sa weglowodany (gramy lub
wymienniki). Po kazdej zmianie jednostek weglowodandw nalezy takze ponownie zaprogramowac przeliczniki
weglowodandéw. Ustawienia przelicznikow weglowodanowych nalezy odczytac z tabeli Ustawienia kalkulatora
bolusa zamieszczonej w niniejszym rozdziale.

1

Upewni¢ sie, ze otwarty jest ekran EDYTUJ USTAWIENIA.

Gtowny > Bolus > Ustaw. kalk. bolusa > Edytuj ustawienia

Wybrac opcje Jedn. WW, a nastepnie nacisnac przycisk ACT.

Zostanie wyswietlony ekran JEDNOSTKI WW. Wybrac jednostke Gramy albo Wymienniki WW i nacisna¢ przycisk
ACT.

Na ekranie EDYTUJ USTAWIENIA wyswietlone zostana wybrane jednostki weglowodanow. Mozna teraz ustawic
przeliczniki weglowodanow/wymiennikow.

Ustawianie przelicznikdw weglowodanow/wymiennikow

Pompa umozliwia ustawienie maksymalnie osmiu przelicznikow WW/WM, poniewaz przelicznik ten moze sie
zmieniac w ciagu dnia. W poczatkowym okresie korzystania z kalkulatora bolusa (Bolus Wizard) lekarz moze zaleci¢
zaprogramowanie tylko jednego lub dwoch przelicznikow weglowodandw.

Aby ustawi¢ przeliczniki WW/WM, nalezy:

1

Upewni¢ sie, ze otwarty jest ekran EDYTUJ USTAWIENIA.

Gtowny > Bolus > Ustaw. kalk. bolusa > Edytuj ustawienia

Wybrac opcje Przeliczn. WW, a nastepnie nacisnac przycisk ACT.

o Jesli uzywanymi jednostkami weglowodanow sa gramy: Przelicznik weglowodanow jest to liczba gramow
weglowodanow kompensowana przez jedng (1,0) jednostke insuliny.

o Jesli uzywanymi jednostkami weglowodanéw sa wymienniki: Przelicznik weglowodanow jest to liczba
jednostek insuliny potrzebna do skompensowania jednego (1,0) wymiennika weglowodanowego.

Zostanie wyswietlony ekran USTAW PRZELICZ. WW 1 (jesli jednostka jest gram) albo UST. PRZELICZ. WM. 1

(jesli jednostka jest wymiennik). Domyslny przelicznik miga na ekranie.
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Ustawic pierwszy przelicznik i nacisnac przycisk ACT. Typowe wartosci przelicznikow weglowodanéw mieszcza
sie z reguty w przedziatach 5-50 g/jedn. lub 0,3-3,0 jedn./wymiennik. Jesli wprowadzony przelicznik bedzie
znajdowat sie poza tym zakresem, na ekranie zostanie wyswietlony komunikat ostrzegawczy. Komunikat ten
ostrzega, ze wprowadzony przelicznik weglowodandw jest poprawny, ale nie miesci sie w zwyktym zakresie.
Nacisnaé przycisk ESC, aby wprowadzi¢ poprawke, lub ACT, aby kontynuowac.

Godzing poczatkowa dla pierwszego przelicznika jest potnoc — wartosci tej nie mozna zmienic.

Zostanie wyswietlony ekran USTAW GODZ.ROZP. 2. Kreski pod nazwa ekranu beda miga¢. Zaprogramowano
ustawienie pierwszego przelicznika weglowodanow lub przelicznika wymiennikow.

Jesli nie ma koniecznosci ustawiania drugiego przelicznika, nacisnac przycisk ESC i przejsc¢ do nastepnej sekcji.
Jesli konieczne jest ustawienie kolejnego przelicznika, wykonac kroki od 6 do 9.

Na ekranie USTAW GODZ.ROZP. 2 wprowadzi¢ godzine, o ktorej przelicznik ma zostac¢ aktywowany.

Nacisnaé przycisk ACT. Zostanie wyswietlony ekran USTAW PRZELICZ. WW 2 (jesli jednostka jest gram) lub
UST. PRZELICZ. WM. 2 (jesli jednostka jest wymiennik).

Domyslny przelicznik miga. Wybraé przelicznik.

Nacisna¢ przycisk ACT. Zostanie wyswietlony ekran USTAW GODZ.ROZP. 3. Zaprogramowano ustawienie
drugiego przelicznika weglowodandow lub przelicznika wymiennikow.

Jesli nie ma potrzeby ustawiania dalszych przelicznikdw, nacisnac przycisk ESC. Jesli konieczne jest ustawienie
kolejnych przelicznikow, dla kazdego z nich nalezy powtdrzyc kroki od 6 do 9.

Teraz mozna dokonad ustawien jednostek stezenia glukozy we krwi.

Ustawianie jednostek stezenia glukozy we krwi

Jako jednostke stezenia glukozy we krwi (typ pomiaru) mozna wybra¢ mmol/l albo mg/dl. W wypadku zmiany
ustawienia stezenia glukozy nalezy ponownie zaprogramowac wrazliwosc na insuline i stezenia docelowe.

1
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Upewnic sie, ze otwarty jest ekran EDYTUJ USTAWIENIA.

Gtowny > Bolus > Ustaw. kalk. bolusa > Edytuj ustawienia

Wybraé opcje Jedn.GLU, a nastepnie nacisnac¢ przycisk ACT.

Zostanie wyswietlony ekran JEDN.GLU. Wybrac wartos¢ mmol/l albo mg/dl i nacisnac przycisk ACT.

Na ekranie EDYTUJ USTAWIENIA wyswietlone zostana wybrane jednostki stezenia glukozy we krwi. Mozna teraz
ustawic¢ wrazliwosc na insuline.
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Wrazliwos¢ na insuline

Wrazliwosc na insuline okresla, o ile poziom glukozy we krwi obniza sie w wyniku podania jednej jednostki insuliny.
Wartosc ta stuzy do obliczania sugerowanej dawki insuliny majacej skompensowac wysokie stezenie glukozy.
Poniewaz wrazliwos¢ moze zmieniac sie w ciggu dnia, pompa umozliwia ustawienie maksymalnie osSmiu wrazliwosci.
W poczatkowym okresie korzystania z kalkulatora bolusa lekarz moze zaleci¢ zaprogramowanie tylko jednej lub
dwoch wrazliwosci. Ustawienia nalezy zapisa¢ w tabeli Ustawienia kalkulatora bolusa zamieszczonej w tym
rozdziale.

Wartosci wrazliwosci na insuline mieszcza sie na ogét w przedziale od 1,1 do 5,6 mmol/l (20-100 mg/dl). Jesli
wprowadzona wrazliwosc bedzie znajdowata sie poza tym zakresem, na ekranie pojawi sie komunikat ostrzegawczy.
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Upewnic sie, ze otwarty jest ekran EDYTUJ USTAWIENIA.

Gtowny > Bolus > Ustaw. kalk. bolusa > Edytuj ustawienia

Wybrac opcje Wrazliwos¢, a nastepnie nacisnac¢ przycisk ACT.

Zostanie wyswietlony ekran WRAZLIWOSC NA INS. 1. Domyslna warto$é¢ wrazliwosci miga na ekranie.

Ustawic¢ wartosc pierwszej wrazliwosci, a nastepnie nacisna¢ przycisk ACT.

Godzing poczatkowa dla pierwszej wrazliwosci jest potnoc — wartosci tej nie mozna zmienic.

Zostanie wyswietlony ekran USTAW GODZ.ROZP. 2. Kreski pod nazwa ekranu beda migac. Pierwsza wrazliwosc¢
na insuline zostata ustawiona.

Jesli nie ma potrzeby ustawiania drugiej wartosci wrazliwosci, nacisnac przycisk ESC i przejs¢ do nastepnej
sekcji. Jesli konieczne jest ustawienie kolejnej wrazliwosci, wykonac kroki od 6 do 9.

Na ekranie USTAW GODZ.ROZP. 2 wprowadzi¢ godzine, o ktorej dana wartos¢ wrazliwosci ma zostac
aktywowana.

Nacisna¢ przycisk ACT. Zostanie wyswietlony ekran WRAZLIWOSC NA INS. 2.

Domyslna wartos$¢ wrazliwosci miga. Wybra¢ wartos¢ dla tej wrazliwosci na insuline.

Nacisnac przycisk ACT. Zostanie wyswietlony ekran USTAW GODZ.ROZP. 3. Druga wrazliwosc na insuline zostata
ustawiona.

Jesli nie ma potrzeby ustawiania dalszych wartosci wrazliwosci na insuling, nacisna¢ przycisk ESC. Jesli
wymagane jest ustawienie kolejnych wrazliwosci na insuline, dla kazdej wrazliwosci nalezy powtérzyc kroki od
6 do 9.

Mozna teraz dokonac ustawien wartosci docelowego stezenia glukozy.
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Ustawianie docelowych wartosci stezenia glukozy we krwi

Ustawienie opcji Docel.GLU umozliwia okreslenie docelowych mmol/l mg/d| Korekta w d6t do

stezen glukozy we krwi. Kalkulator bolusa wyliczy prawidtowa . 222 T A0 maksymaine] I\gagggctlj

dawke, uwzgledniajac docelowe stezenia glukozy we krwi. § 139 — 250 5,6 mmo '

Poniewaz poziomy docelowe moga zmieniac sie w ciagu dnia, =4 ¢

pompa umozliwia zaprogramowanie maksymalnie osmiu 2 56 — 100
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docelowych stezen. Aby, zamiast zakresu, okreslicC jedna konkretng B 38 — 70

wartos¢ stezenia, nalezy ustawi¢ goérna i dolna granice zakresu na n ?
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minimalnej wartosci

Jesli aktualne stezenie glukozy we krwi znajduje sie powyzej Zakres docelowy  Z3Kresu docelowego §.

zakresu docelowego, kalkulator bolusa moze obliczy¢ dawke

korekcyjna. Dawka korekcyjna zawierac bedzie ilosc insuliny

wystarczajaca do obnizenia stezenia glukozy do biezacej wartosci gornego limitu zakresu docelowego. Jesli aktualne
stezenie glukozy we krwi znajduje sie ponizej zakresu docelowego, kalkulator bolusa moze obliczy¢ korekte ujemna
i odjac ja od bolusa przyjmowanego przed positkiem. Podwyzszy to poziom glukozy do dolnego limitu zakresu
docelowego.

W nowych pompach jest ustawiony domyslny zakres docelowy wynoszacy 5,6-5,6 mmol/l (100-100 mg/dl).
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Upewnic sie, ze otwarty jest ekran EDYTUJ USTAWIENIA.

Gtowny > Bolus > Ustaw. kalk. bolusa > Edytuj ustawienia

Wybrac opcje Docel.GLU, a nastepnie nacisnac¢ przycisk ACT.

Zostanie wyswietlony ekran ZAKRES DOCELOWY 1. Na ekranie bedzie miga¢ wartos¢ dolnej granicy zakresu

docelowego stezenia glukozy.

Ustawic warto$¢ docelowa, a nastepnie nacisnac¢ przycisk ACT.

Na ekranie bedzie migac¢ wartos¢ gornej granicy zakresu docelowego stezenia glukozy. Wprowadzi¢ wartosc¢

docelowa, a nastepnie nacisnaé przycisk ACT.

Godzing poczatkowa dla pierwszego stezenia docelowego jest potnoc — wartosci tej nie mozna zmienic.

a. W przypadku zmiany zakresu docelowego, ktora spowoduje, ze bedzie on wykraczat poza wartosci 5,0-7,8
mmol/l (90-140 mg/dl), na ekranie pompy zostanie wyswietlone ostrzezenie z informacja, ze wartosci sg
dopuszczalne, ale poza typowym zakresem. Nacisnac przycisk ESC, aby zmieni¢ wartos¢ docelowa, lub
przycisk ACT, aby ustawic zakres.

b. Jesli wartos¢ docelowa stezenia glukozy miesci sie w zakresie 5,0-7,8 mmol/l (90-140 mg/dl), zostanie
wyswietlony ekran USTAW GODZ.ROZP. 2. Kreski pod nazwa ekranu beda migac. Pierwszy zakres
docelowych wartosci stezenia glukozy zostat ustawiony.
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Jesli nie ma koniecznosci ustawiania drugiego zakresu docelowego, nacisnac przycisk ESC i przejs¢ do
nastepnej sekcji. Jesli konieczne jest ustawienie kolejnego zakresu wartosci docelowych, wykonaé kroki
od 7 do 11.
Na ekranie USTAW GODZ.ROZP. 2 wprowadzic godzine, o ktérej ma zostaé aktywowany dany zakres docelowego
stezenia glukozy.
Nacisnac przycisk ACT. Zostanie wyswietlony ekran ZAKRES DOCELOWY 2.
Na ekranie bedzie migac¢ wartos¢ dolnej granicy zakresu docelowego stezenia glukozy. Ustawi¢ wartosé¢
docelowa, a nastepnie nacisnac przycisk ACT.
Na ekranie bedzie migac¢ wartos¢ gornej granicy zakresu docelowego stezenia glukozy. Wprowadzi¢ wartosc
docelowa, a nastepnie nacisna¢ przycisk ACT.
Zostanie wyswietlony ekran USTAW GODZ.ROZP. 3. Drugi zakres docelowych wartosci stezenia glukozy zostat
ustawiony.
Jesli nie ma potrzeby ustawiania dalszych zakresow, nacisnac przycisk ESC. Jesli konieczne jest ustawienie
kolejnych zakreséw wartosci docelowych, dla kazdego z nich nalezy powtorzyc¢ kroki od 7 do 11.

Mozna teraz dokonad ustawien czasu aktywnosci insuliny.

Informacje o insulinie aktywnej

Aktywna insulina to insulina pochodzaca z bolusa i wprowadzona do organizmu, ale jeszcze niezuzyta. Indywidualny
czas aktywnosci insuliny brany jest pod uwage przy oszacowaniu ilosci insuliny pochodzacej z poprzednich bolusow
i pozostajacej nadal w organizmie. Mechanizm ten utatwia zapobieganie hipoglikemii wywotanej zbyt silnym
skorygowaniem podwyzszonego poziomu glukozy.

Kalkulator bolusa automatycznie oblicza ilos¢ insuliny aktywnej na podstawie czasu aktywnosci insuliny i odejmuje
odpowiednig ilos¢ w przypadku poziomu glukozy przekraczajacego zakres docelowy. Podczas programowania bolusa
na ekranie PRZEWIDYWANIA wyswietlane sa szczegotowe informacje na ten temat.

W nowej pompie Paradigm czas aktywnosci insuliny jest fabrycznie ustawiony na sze$¢ godzin i jest zgodny z
aktualnym stanem wiedzy naukowej. Jesli lekarz zaleci przyjecie innego czasu, w menu kalkulatora bolusa mozna
zmieniac ustawienie czasu aktywnosci insuliny w zakresie od dwdch do osmiu godzin, z doktadnoscia do jednej
godziny.

Dodatkowe informacje dotyczace insuliny aktywnej znajduja sie w sekcji Charakterystyka kalkulatora bolusa
rozdziatu Dane techniczne pompy.
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PRZESTROGA: Po wstrzyknieciu insuliny za pomoca strzykawki nie mozna prawidtowo okresli¢ ilosci aktywnej
insuliny w organizmie przy uzyciu funkcji kalkulatora bolusa. Czas, ktéry powinien uptynaé¢ od recznego
wstrzykniecia do czasu, gdy wyliczenie wartosci aktywnej insuliny dostepne dzieki funkcji kalkulatora bolusa
bedzie wiarygodne, nalezy ustali¢ z lekarzem prowadzacym.

Czas aktywnosci insuliny

Na podstawie ustawionego czasu aktywnosci insuliny pompa oblicza ilos¢ insuliny aktywnej odejmowang od
oszacowanej wstepnie wielkosci bolusa. Lekarz powinien okresli¢ optymalny dla danego pacjenta czas aktywnosci
insuliny.

Aby ustawi¢ czas aktywnosci insuliny, nalezy wykonac¢ nastepujace czynnosci:

1 Upewnic sie, ze otwarty jest ekran EDYTUJ USTAWIENIA.

Gtowny > Bolus > Ustaw. kalk. bolusa > Edytuj ustawienia

Wybrac opcje Czas aktyw. ins:, nastepnie nacisnac¢ przycisk ACT.

3 Zostanie wyswietlony ekran CZAS AKTYWNOSCI INS.. Na ekranie bedzie miga¢ domyslny czas aktywnosci
wynoszacy szesc¢ godzin.

4 Ustawic zadana liczbe godzin aktywnosci insuliny i nacisnac przycisk ACT.

5 Na ekranie EDYTUJ USTAWIENIA wyswietlone zostanie nowe ustawienie czasu aktywnosci insuliny. Konfiguracja
kalkulatora bolusa zostata zakonczona. Nacisnac¢ przycisk ESC albo poczeka¢ do wyswietlenia komunikatu:
Ustaw. kalk. bolusa zostato zakonczone.

N

Przeglad ustawien kalkulatora bolusa

Ustawienia kalkulatora bolusa mozna sprawdzi¢ na ekranie PRZEGLAD USTAWIEN. W razie potrzeby mozna poréwnac
te informacje z danymi zanotowanymi w tabeli ustawien kalkulatora bolusa.

1 Przej$¢ do ekranu PRZEGLAD USTAWIEN.

Gtowny > Bolus > Ustaw. kalk. bolusa > Ustaw. przeglad.
Przewinac tekst, aby przejrzec ustawienia kalkulatora bolusa.
3 Po zakonczeniu wyjs¢ z menu.

N
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Opcja glukometru

Pompe mozna skonfigurowac w taki sposob, by automatycznie
pobierata odczyty stezenia glukozy we krwi z podtaczonego
glukometru. Opisywany glukometr moze byc niedostepny w
niektorych krajach. Nalezy zasiegna¢ informacji u lokalnego
przedstawiciela firmy Medtronic Diabetes. Fabrycznie funkcja
wspotpracy z glukometrem jest wytaczona. Zaprogramowanie
identyfikatora glukometru umozliwi nawiazanie potaczenia miedzy
pompa a glukometrem. Jesli pompa nie zostanie podtaczona do
glukometru, odczyty stezenia glukozy we krwi trzeba bedzie
wprowadzac recznie. Kazdy glukometr ma wtasny niepowtarzalny
identyfikator. Z pompa mozna potaczy¢ maksymalnie trzy
glukometry.

odczyty stezenia glukozy '

[
Glukometry —0 ——3»

Gdy pompa nie realizuje zadnej operacji (wyswietlany jest ekran GLOWNY), po odebraniu odczytu stezenia glukozy
z glukometru wygeneruje sygnat dzwiekowy lub bedzie wibrowac. Odczyt pojawi sie na ekranie pompy.

Uwa ga: Uzywanie z pompq urzqdzen dziatajqcych na falach radiowych skraca zywotnos¢ baterii pompy.

Aby dodawac, usuwac lub odczytywac identyfikatory glukometréow zaprogramowane w pompie, nalezy wtaczyc
opcje glukometru. Identyfikator glukometru to numer seryjny nadrukowany na spodzie urzadzenia. Szczegétowe
informacje o korzystaniu z glukometru mozna znalez¢ w podreczniku uzytkownika dotaczonym do glukometru.

Reguty wspotpracy z glukometrem

Jesli pompa ma nawigza¢ komunikacje z glukometrem, musza by¢ spetnione nastepujace warunki:

1 Opcja glukometru musi by¢ wtaczona i zaprogramowana. Odpowiednie instrukcje mozna znalez¢ w tej sekcji.
2 Aby odebrac odczyt stezenia glukozy, pompa musi znajdowac sie w odlegtosci nie wiekszej niz 1,2 metra (4

stopy) od glukometru.

3 W pompie nie moze byc zgtaszane powiadomienie NISKIE NAL. BAT.

4 Podczas programowania bolusa wyniki pomiarow stezenia glukozy odebrane z glukometru sa wyswietlane jako
domyslna wartos$¢ poziomu glukozy we krwi na ekranie WPROWADZ GLU. Na ekranie WPROWADZ GLU nie sa

wyswietlane odczyty starsze niz 12 minut.

5 Bedac na poktadzie samolotu, nie nalezy przesyta¢ odczytow z glukometru do pompy droga radiowa. Wartosci

stezenia glukozy we krwi nalezy wowczas wprowadzac recznie.
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PRZESTROGA: Pompa nie odbiera sygnatéw z glukometru, gdy jest w stanie NISKI POZ. NALAD. BAT. Aby mie¢
pewnos¢, ze glukometr komunikuje sie z pompa, nalezy zadba¢ o dobry stan baterii w pompie. (Wymiana
zuzytej baterii na nowa przywroci komunikacje miedzy glukometrem a pompa).

Dodawanie, usuwanie i odczytywanie identyfikatorow glukometrow

Ekrany programowania glukometru bardzo przypominaja ekrany pilota zdalnego sterowania. Podczas
programowania glukometru nalezy wybrac opcje Opcje glukometru w MENU NARZEDZIA.

W razie braku pewnosci, czy do monitora wprowadzono juz identyfikator glukometru, nalezy skorzystac z ekranu
PRZEJRZYJ ID GLKM.

Aby dodawac, usuwac lub odczytywac identyfikatory glukometréow zaprogramowane w pompie, nalezy wtaczyc
opcje glukometru.

1 Przejs¢ do ekranu OPCJA GLUKOMETRU.

Gtéwny > Narzedzia > Opcje glukometru
2 Wybrac¢ opcje WL., a nastepnie nacisna¢ przycisk ACT. Zostanie wy$wietlone MENU ID GLUKOMETROW.
3 Dodac, usunac lub odczytac identyfikator(y) glukometru(-6w), odpowiednio do potrzeb.

Dodawanie identyfikatoréw glukometrow

a. Wybrac opcje Dodaj ID, a nastepnie nacisnac przycisk ACT.

b. Kazdy z szesciu znakow identyfikatora wprowadzaé za pomoca przyciskow ze strzatka w gore i w dét. Po
kazdym wpisie nacisnac przycisk ACT.

c. Po ustawieniu ostatniego znaku identyfikatora nastapi powrot do ekranu MENU ID GLUKOMETRU

Usuwanie identyfikatorow glukometrow

a. Wybrac opcje Usun ID, a nastepnie nacisnac przycisk ACT.

b. Wybrad identyfikator glukometru do usuniecia i nacisna¢ przycisk ACT.
c. Wybrany identyfikator zostat usuniety.

Odczytywanie identyfikatoréw glukometrow

90 Korzystanie z kalkulatora bolusa



a. Wybrac opcje Przejrzyj ID, a nastepnie nacisnac¢ przycisk ACT.
b. Zaprogramowane identyfikatory zostang wyswietlone na ekranie PRZEJRZYJ ID GLKM.

4  Po zakonczeniu wyjs¢ z menu.

Podawanie zwyktego bolusa przy uzyciu kalkulatora bolusa

Po wtaczeniu i zaprogramowaniu kalkulatora bolusa moze on oszacowac ilos¢ insuliny, jaka nalezy poda¢ w ramach
bolusa korekcyjnego i/lub bolusa podawanego przed positkiem. Mozna skorzystac z tego oszacowania lub uzy¢ innej
dawki. Ponadto pompa moze odebrad odczyt stezenia glukozy we krwi z glukometru, jesli miedzy tymi urzadzeniami
nawigzane jest potaczenie.

Przycisk umozliwia podanie bolusa zwyktego w dowolnej chwili, chyba ze akurat podawany jest juz inny bolus

zwykty. Podanie zwyktego bolusa tymczasowo przerwie ewentualne podawanie bolusa o przedtuzonym dziataniu lub
ztozonego. Po zakonczeniu bolusa zwyktego podawanie bolusa o przedtuzonym dziataniu lub ztozonego zostanie
wznowione.

Uwa ga: Jesli bedzie uzywane potqczenie pompy z glukometrem, musi by¢ wtqczona opcja glukometru. Instrukcje
postepowania mozna znalez¢ w sekcji Opcja glukometru tego rozdziatu.

1 Aby podad bolusa korekcyjnego, sprawdzi¢ poziom glukozy we krwi za pomoca glukometru i przejs¢ do kroku
2. Aby podac bolusa przed positkiem, przejs¢ do kroku 2.
2 Nacisna¢ przycisk na pompie lub przejs¢ do ekranu BOLUS MENU, wybrac opcje Uzyj kalk. bolusa i nacisnaé
przycisk ACT.
3 Zostanie wyswietlony ekran WPROWADZ GLU.
a. Jesli glukometr nie jest uzywany:
Nalezy recznie wprowadzac stezenia glukozy we krwi. Nalezy nacisnaé przycisk ACT i przejsc¢ do kroku 4.
Jesli nie jest wprowadzana wartosc glikemii, a wymagany jest bolus przed positkiem, nalezy wybrac kreski
w oknie WPROWADZ GLU. Kalkulator bolusa obliczy dawke insuliny potrzebng do skompensowania
przyjmowanego positku, nie biorac pod uwage poziomu glukozy. Nacisna¢ przycisk ACT i przejsc do kroku 4.

b. Jesli uzywany jest glukometr, bolus nalezy zaprogramowac przed uptywem 12 minut od odebrania przez
pompe odczytu z glukometru. Jesli uptyneto wiecej niz 12 minut, odczyt nie bedzie juz dostepny na ekranie
i trzeba bedzie recznie wprowadzi¢ stezenie glukozy we krwi.
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Pompa sprawdza, czy wprowadzone stezenie glukozy miesci sie z zakresie docelowym. Nacisnac przycisk
ACT, aby zatwierdzi¢ wartos¢ stezenia glukozy we krwi. W razie potrzeby mozna zmienic¢ wartosc stezenia
glukozy, a nastepnie nacisna¢ przycisk ACT. Przejs¢ do kroku 4.

Zostanie wyswietlony ekran WPROWADZ POSILEK.

a. Jesli jest to bolus podawany przed positkiem, nalezy wprowadzi¢ wartos¢ przyjmowanego positku i nacisnac
przycisk ACT.

b. Jesli jest to bolus korekcyjny, wybrac¢ wartosc¢ 0 (zero), a nastepnie nacisnac przycisk ACT.

Zostanie wyswietlony ekran PRZEWIDYWANIA. Zapoznac sie z informacjami na ekranie. Jesli konieczne jest
wprowadzenie zmian, nacisna¢ przycisk ESC, aby powroci¢ do ekranu WPROWADZ GLU (krok 3) i dokonaé
niezbednych zmian.

Nacisna¢ przycisk ACT na ekranie PRZEWIDYWANIA. Zostanie wyswietlony ekran USTAW BOLUS z migajaca
szacowana wielkoscig bolusa. W razie potrzeby zmienic¢ wielkos¢. Nacisnaé przycisk ACT, aby zaakceptowac i
rozpoczac podawanie bolusa.

Uwaga . Jesli przypomnienie o odczycie poziomu glukozy jest wtqczone, zostanie wyswietlony ekran
umozliwiajqcy zaakceptowanie lub zmodyfikowanie czasu, jaki uptywa od podania bolusa do przypomnienia o
sprawdzeniu poziomu glukozy. Wiecej informacji na temat tej funkcji zamieszczono w sekcji Przypomnienie o
odczycie stezenia glukozy w rozdziale Podstawy programowania.

Zostanie wyswietlony ekran PODAWANIE BOLUSA. Pompa wygeneruje sygnat dzwiekowy lub bedzie wibrowac
po rozpoczeciu i zakonczeniu podawania bolusa. W miare podawania bolusa na ekranie bedzie wyswietlana
informacja o typie bolusa i czasie pozostatym do konca podawania. Zostanie ponownie wyswietlony ekran
GLOWNY.

Przyktady zastosowania kalkulatora bolusa

W ponizszych przyktadach zatozono, ze w pompie Michata kalkulator bolusa jest wtaczony i zaprogramowane sa
nastepujace ustawienia:

Przelicznik weglowodanow: 15 graméw na jednostke insuliny

Wrazliwos¢ na insuline: 2,2 mmol/l (40 mg/dl) na jednostke
insuliny

Docel.GLU: 5,0-6,6 mmol/l (90-120 mg/dl)

Czas aktywnosci insuliny: 6 godzin
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Uwaga: Szczegétowe informacje o wzorach uzywanych w kalkulatorze bolusa do szacowania wielkosci boluséw

(podobnych do tych opisywanych w przyktadach) zawiera sekcja Charakterystyka kalkulatora bolusa rozdziatu Dane
techniczne pompy.

Michat budzi sie rano przed péjsciem do szkoty, a jego mama przygotowata juz sniadanie. Zanim zacznie jes¢,
sprawdza poziom glukozy we krwi za pomocga glukometru, a wynik pomiaru, 6,6 mmol/l (120 mg/dl) jest
automatycznie wysytany do pompy.

Michat szacuje, ze positek zawiera 60 gramow weglowodanow. W odpowiedzi na pytanie wyswietlone przez
kalkulator bolusa, Michat wprowadza te warto$¢ na ekranie WPROWADZ POSILEK. Na podstawie ustawien
kalkulatora bolusa pompa zaproponuje przyjecie 4,0 jednostki insuliny.

(oszacowanie positku) (oszacowanie korekty)
Korekcja wynosi 0, poniewaz wynik

600 _, jedn. +  pomiaru stezenia glukozy we krwi

15 gljedn. znajduje sie w docelowym zakresie

stezenia glukozy we krwi.

=4+0
oszacowanie bolusa =4 jedn.
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Nastepnego dnia Michat budzi sie przed pojsciem do szkoty. Zanim zje podobne $niadanie, sprawdza poziom
glukozy we krwi za pomoca glukometru, a wynik pomiaru, 11,1 mmol/l (200 mg/dl) jest wyzszy od docelowego,
ktory wynosi 6,6 mmol/l (120 mg/dl). Wynik pomiaru stezenia glukozy jest automatycznie wysytany do jego
pompy.

W odpowiedzi na pytanie wyswietlone przez kalkulator bolusa wprowadza wartosc¢ 60 graméw weglowodandw na
ekranie WPROWADZ POSILEK. Na podstawie ustawien Michata pompa zaproponuje przyjecie 6,0 jednostki
insuliny.

(oszacowanie positku) (oszacowanie korekty)
809 _ 4iedn. + M1 mmoll—6.6 mmolll = 5 jeqn.
15 gljedn. 2,2 mmol/l/jedn.

200 ma/dl — 120 mag/dl = 2 jedn.
40 mg/dl/jedn.

=4+2
oszacowanie bolusa =6 jedn.
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Nazajutrz Michat siada do podobnego $niadania. Sprawdza poziom glukozy we krwi za pomoca glukometru, ale
wynik pomiaru — 3,9 mmol/l (70 mg/dl) — jest nizszy od dolnej granicy zakresu docelowego, ktora wynosi 5,0
mmol/l (90 mg/dl). Wynik pomiaru stezenia glukozy jest automatycznie wysytany do jego pompy.

W odpowiedzi na pytanie wyswietlone przez kalkulator bolusa wprowadza wartos¢ 60 gramow weglowodanow na
ekranie WPROWADZ POSILEK. Na podstawie ustawien Michata pompa zaproponuje przyjecie tylko 3,5 jednostek
insuliny.

(oszacowanie positku) (oszacowanie korekty)
809 _ 4iedn. +  39mmoll—50mmoll = _g 5 jedn.
15 gljedn. 2,2 mmol/l/jedn.

70 mg/dl — 90 mg/dI =-0,5 jedn.

40 mg/dl/jedn.

=4 +(-0.5)
oszacowanie bolusa = 3,5 jedn.
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Michat jest w szkole i przed potudniem chce zjes¢ drugie $niadanie. Sprawdza poziom glukozy we krwi za pomoca
glukometru, a wynik pomiaru, 11,1 mmol/l (200 mg/dl) jest wyzszy od wartosci docelowej, ktora wynosi 6,6
mmol/l (120 mg/dl). Michat szacuje, ze drugie $niadanie zawiera 60 gramow weglowodandw, dlatego w
odpowiedzi na pytanie kalkulatora bolusa wprowadza wartosc¢ 60. Na podstawie ustawien Michata i szacowanej
ilosci 1,5 jednostki insuliny aktywnej pompa zaproponuje przyjecie 4,5 jednostki insuliny.

(oszacowanie positku) (oszacowanie korekty)
6049 _ 4, 11.1 mmol/l — 6,6 mmol/l i i insuli =05]
— =4 jedn. + S : - 1,5 jedn. (aktywnej insuliny) =0,5 jedn.
15 gljedn. 2,2 mmol/l/jedn.
200 mg/dl =120 mg/dl  _ 4 5 i i - i
,5 jedn. (aktywnej insuliny) 0,5 jedn.
40 mg/dl/jedn.
=4+0.5
oszacowanie bolusa =45 jedn.
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Nazajutrz w szkole Michat przygotowuje sie do zjedzenia obiadu. Sprawdza poziom glukozy we krwi za pomoca
glukometru, ale wynik pomiaru — 3,9 mmol/l (70 mg/dl) — jest nizszy od dolnej granicy zakresu docelowego,
ktora wynosi 5,0 mmol/L (90 mg/dl). Wynik pomiaru stezenia glukozy jest automatycznie wysytany do jego pompy.
W odpowiedzi na pytanie wyswietlone przez kalkulator bolusa wprowadza wartos¢ 60 gramow weglowodanow na
ekranie WPROWADZ POSILEK. Na podstawie ustawien Michata i mimo szacowanej ilosci 1,5 jednostki insuliny
aktywnej pompa zaproponuje przyjecie 3,5 jednostki insuliny.

(oszacowanie positku) (oszacowanie korekty)
€09 - 4 jedn. + 3.9 mmol/l = 5.0 mmoll  _ g+ jedn. (aktywnej insuliny) =-0,5 jedn.
15 gljedn. 2,2 mmol/l/jedn.
70 mg/dl - 90 ma/dl g+ jedn. (aktywnej insuliny) =-0,5 jedn.

40 mg/dl/jedn.

=4 +(-0.5)
oszacowanie bolusa = 3,5 jedn.

Uwa ga: *Jesli aktualny poziom glukozy we krwi jest nizszy od dolnej granicy zakresu docelowego, ilos¢ insuliny
aktywnej nie jest brana pod uwage w obliczeniach kalkulatora bolusa.
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Optymalizacja terapii przy uzyciu pompy 7

Bolus o przedtuzonym dziataniu i ztozony

Insulina z bolusa o przedtuzonym dziataniu jest podawana rownomiernie w zadanym przedziale czasu (od 30 minut
do 8 godzin). Ten rodzaj bolusa moze by¢ uzywany do podawania insuliny w przypadku zjedzenia dtugiego positku
Z nastepujacymi po nim przekaskami. Moze byc rowniez przydatny, jesli trawienie pokarmu jest opoznione z uwagi
na gastropareze lub wysoka zawartosc ttuszczu w positku. Bolus o przedtuzonym dziataniu moze by¢ przydatny, jesli
zwykty bolus powoduje zbyt gwattowny spadek stezenia glukozy we krwi. Poniewaz czesc bolusa o przedtuzonym
dziataniu trwa przez dtuzszy czas, istnieje wieksze prawdopodobienstwo zaspokojenia indywidualnego
zapotrzebowania pacjenta.

Uwaga: W trakcie podawania bolusa o przedtuzonym dziataniu nie bedzie mozliwe korzystanie z nastepujqgcych
funkcji pompy: zmiana maksymalnej wielkosci bolusa, wytqczanie lub podawanie bolusow ztozonych i o
przedtuzonym dziataniu, przewijanie lub state wypetnienia, zmiana czasu aktywnosci insuliny, uruchomienie
autotestu i dostep do menu Ustaw. uzytkownika. Wszystkie inne funkcje pompy pozostajq dostepne w trakcie
podawania bolusa o przedtuzonym dziataniu.

Bolus ztozony stanowi kombinacje natychmiastowego bolusa zwyktego oraz nastepujacego po nim bolusa o
przedtuzonym dziataniu. Czes¢ insuliny z bolusa o przedtuzonym dziataniu jest podawana réwnomiernie w przedziale
czasu. Bolus ztozony jest przydatny w razie spozycia positku zawierajacego zarowno szybko, jak i wolno
przyswajalne weglowodany. Bytby on np. odpowiedni w przypadku positku sktadajacego sie z owocdw, krakersow,
a nastepnie makaronu. Opcja bolusa ztozonego zaspokaja zarowno natychmiastowe, jak i przedtuzone
zapotrzebowanie na insuline. Bolus ztozony jest takze przydatny do korygowania podwyzszonego stezenia glukozy
we krwi przed positkiem.
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Na ponizszych schematach wyjasniono dziatanie réznych rodzajow bolusow:

Caly bolus jest podawany Caly bolus jest podawany Czgs$¢ bolusa jest podawana
od razu. réwnomiernie w zadanym natychmiast, a reszta rownomiernie
okresie. w zadanym okresie.

< INSULINA 3

Natychmiastowa Przedtuzona
czg$¢ bolusa

Wtaczanie opcji bolusa ztozonego/o przedtuzonym dziataniu

Przed uzyciem bolusa o przedtuzonym dziataniu lub ztozonego nalezy zasiegnac porady lekarza. Przed
przystapieniem do zapoznawania sie z tymi opcjami nalezy opanowac podstawowe funkcje pompy.

Aby ustawié bolus ztozony lub o przedtuzonym dziataniu, nalezy najpierw wtaczy¢ opcje bolus ztozony/o
przedtuzonym dziataniu.

1 Przej$¢ do ekranu ZLOZONY/PRZEDLUZ.
Gtowny > Bolus > Bolus ztoz./przedt.

2 Wybrac opcje Wt., a nastepnie nacisnac przycisk ACT. Funkcja jest teraz wtaczona. Wyjs¢ z menu.
Bolus o przedtuzonym dziataniu lub ztozony bez uzycia kalkulatora bolusa

1 Upewnic sie, ze opcja bolusa ztozonego/o przedtuzonym dziataniu jest wtaczona.
2 Obliczy¢ wielkos¢ bolusa przed positkiem i/lub korekcyjnego.
3 Przejsc¢ do ekranu TYP BOLUSA.

Nacisnaé przycisk na pompie lub wykonac nastepujace czynnosci:

Gtéwny > Bolus > Ustaw bolus
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Aby poda¢ bolus o przedtuzonym dziataniu:

a. Wybrac opcje Bolus przedt. i nacisnac przycisk ACT. Zostanie wyswietlony ekran USTAW PRZEDL. BOLUS.
b. Wprowadzi¢ zadang ilos¢ jednostek bolusa o przedtuzonym dziataniu i nacisnaé przycisk ACT.

c. Przejs¢ do kroku 5.

Aby poda¢ bolus ztozony:

a. Wybrac opcje Bolus ztozony i nacisna¢ przycisk ACT. Zostanie wyswietlony ekran UST. CALK. BOLUS ZtOZ.

b. Wprowadzic¢ zadana liczbe jednostek sktadajacych sie na taczng wielkos¢ bolusa ztozonego. Jest to suma
jednostek bolusa zwyktego i przedtuzonego. Nacisnaé przycisk ACT.

c. Na nastepnym ekranie migaja wartosci natychmiastowej (zwyktej) i przedtuzonej czesci bolusa ztozonego.
Na ekranie wyswietlane sa takze udziaty procentowe obu czesci. Nacisnaé przycisk lub , aby zmieni¢

wartos¢ procentowa/liczbe jednostek. Przejs¢ do kroku 5.
Zostanie wyswietlony ekran CZAS B. O PRZEDLUZ.DZ. Wprowadzi¢ zadany czas podawania bolusa o
przedtuzonym dziataniu, a nastepnie nacisnaé przycisk ACT.

Jesli wtaczono przypomnienie o odczycie stezenia glukozy, zostanie wyswietlony odpowiedni ekran. Umozliwi
on zaakceptowanie lub zmodyfikowanie czasu, jaki uptywa od podania bolusa do przypomnienia o koniecznosci
sprawdzenia poziomu glukozy.

Zostanie wyswietlony ekran PODAWANIE BOLUSA z otwartym okregiem sygnalizujacym przejscie pompy w tryb
specjalny. Pompa wygeneruje sygnat dzwiekowy lub bedzie wibrowac na poczatku podawania bolusa. W trakcie
podawania bolusa nastapi powrét do ekranu GLOWNEGO. Po zakonczeniu podawania bolusa pompa wygeneruje
sygnat dzwiekowy lub bedzie wibrowad, a okrag zniknie.
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Docelowy zakres poziomow glukozy przed positkiem: od do

Sprawdzic¢ poziom glukozy przed positkiem. Czy miesci sie w zakresie docelowym? Jesli tak, nalezy
kontynuowad. Jesli nie, nalezy powtarzac ponizszy test do czasu, az stezenie glukozy we krwi przed positkiem
znajdzie sie w zakresie docelowym:

TEST: Wybrac positek z duza zawartoscia ttuszczu (np. hot dog, pizza czy krokiety z miesem). Obliczy¢ wielkos¢
bolusa przed positkiem. Zaprogramowac bolus o przedtuzonym dziataniu w taki sposob, aby okreslona ilos¢
insuliny byta podawana przez 2 godziny. (Podany czas jest przyktadowy. Jak zawsze, po wskazowki nalezy sie
zwroci¢ do lekarza).

Sprawdzic i zapisa¢ poziom glukozy we krwi: Przed positkiem
1 godzina po positku

2 godziny po positku
3 godziny po positku
4 godziny po positku

Czy w ciagu 4 godzin po positku poziom glukozy wrocit do zakresu docelowego sprzed positku?
Jesli tak, nastepnego dnia powtorzyc test z tym samym positkiem, aby zweryfikowac wyniki.
Jesli nie, poprosic lekarza o wskazowki.
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Czy przychodza na mysl positki, przed ktorymi omawiana funkcja utatwitaby kontrolowanie poziomu glukozy?
Docelowy zakres poziomow glukozy przed positkiem: od do

Sprawdzic¢ poziom glukozy przed positkiem. Czy miesci sie w zakresie docelowym? Jesli tak, nalezy
kontynuowad. Jesli nie, nalezy powtarzac ponizszy test do czasu, az stezenie glukozy we krwi przed positkiem
znajdzie sie w zakresie docelowym:

TEST: Wybrac positek zawierajacy jednoczesnie szybko i wolno przyswajane weglowodany. Obliczy¢ wielkos¢
bolusa przed positkiem. Zaprogramowac bolus ztozony w taki sposdb, aby zostata podana obliczona ilosc insuliny.
Zaprogramowac pompe tak, by potowa tej ilosci byta podawana w okresie 2-godzinnym*, a druga potowa
natychmiast.

(* Podany podziat i czas trwania bolusa maja charakter przyktadowy. Jak zawsze, po wskazowki nalezy sie zwrocic
do lekarza).

Sprawdzic i zapisac¢ poziom glukozy we krwi: Przed positkiem
1 godzine po positku

2 godziny po positku
3 godziny po positku
4 godziny po positku

Czy w ciagu 4 godzin po positku poziom glukozy wrocit do zakresu docelowego sprzed positku?
Jesli tak, nastepnego dnia powtorzyc test z tym samym positkiem, aby zweryfikowac wyniki.
Jesli nie, poprosic lekarza o wskazowki.

Uzycie kalkulatora bolusa do podania bolusa o przedtuzonym dziataniu lub ztozonego

Jesli do obliczania wielkosci bolusa o przedtuzonym dziataniu i ztozonego uzywany jest kalkulator bolusa, konieczne
bedzie wprowadzenie odczytu stezenia glukozy we krwi oraz wartosci positku (w gramach lub wymiennikach), ktory
bedzie spozywany. Na podstawie tych danych kalkulator bolusa obliczy sugerowana wielkosc bolusa korekcyjnego/
podawanego przed positkiem. Jesli nie chcesz korzystac¢ z oszacowania kalkulatora bolusa, mozna je zmienic.

Funkcja kalkulatora bolusa musi by¢ wtaczona, a jej ustawienia zaprogramowane (patrz sekcja Programowanie
kalkulatora bolusa w rozdziale Korzystanie z kalkulatora bolusa). Nalezy sie rowniez upewnic, ze wtaczona jest
opcja bolusa ztoz./przedt. (patrz sekcja Wtqczanie opcji bolusa ztozonego/o przedtuzonym dziataniu tego
rozdziatu).
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Jesli bedzie uzywane potaczenie pompy z glukometrem, musi by¢ wtaczona opcja glukometru. Instrukcje
zamieszczono w sekcji Opcja glukometru rozdziatu Korzystanie z kalkulatora bolusa.

1 Przejé¢ do ekranu WPROWADZ GLU.
Nacisnaé przycisk na pompie lub wykonac nastepujace czynnosci:

Gtowny > Bolus > Uzyj kalk. bolusa

2 Wprowadzi¢ wartosc stezenia glukozy i nacisna¢ przycisk ACT.

3 Zostanie wy$wietlony ekran WPROWADZ POSILEK. Wprowadzi¢ positek i nacisnaé przycisk ACT.

4  Zostanie wyswietlony ekran PRZEWIDYWANIA. Przewinac w dot w celu zapoznania sie z informacjami. Nacisnaé
przycisk ACT i przejs¢ do kroku 5.

Jesli konieczne jest wprowadzenie zmian, nacisnaé przycisk ESC, aby powréci¢ do ekranu WPROWADZ GLU.

Dokonac potrzebnych zmian.

5 Zostanie wyswietlony ekran BOLUS PRZEWID. z opcjami bolusa zwyktego, bolusa o przedtuzonym dziataniu i
bolusa ztozonego. Jesli kalkulator bolusa wyliczy, ze bolus powinien zawieraé czes¢ kompensujaca wysokie
stezenie glukozy we krwi, opcja bolusa o przedtuzonym dziataniu nie bedzie dostepna. Pomaga to w
prawidtowym wyborze typu bolusa (zwyktego lub ztozonego) z natychmiastowym podaniem insuliny
kompensujacym wysokie stezenie glukozy.

6 Aby podac bolus o przedtuzonym dziataniu:

a. Na ekranie BOLUS PRZEWID. wybrac opcje Bolus przedt., a nastepnie nacisnaé przycisk ACT.

b. Na ekranie USTAW PRZEDL. BOLUS migac¢ bedzie szacowana wielkos¢ bolusa. W razie potrzeby zmienic
wielkosc¢. Nacisnac przycisk ACT, aby zaakceptowac te wartosc.

Aby ustawi¢ bolus ztozony:

a. Na ekranie UST. CALK. BOLUS Zt0Z. miga¢ bedzie szacowana wielko$¢ bolusa. Jest to suma jednostek
bolusa zwyktego i o przedtuzonym dziataniu. W razie potrzeby zmienic¢ wielkosc¢. Nacisna¢ przycisk ACT,
aby zaakceptowac te wartosc.

b. Na nastepnym ekranie migaja wartosci natychmiastowej (zwyktej) i przedtuzonej czesci bolusa ztozonego.
Na ekranie wyswietlane sa takze udziaty procentowe obu czesci. Nacisnac przycisk ACT, aby zatwierdzic

proporcje zalecane przez kalkulator bolusa. Mozna réwniez nacisnac przycisk lub , aby zmienié
proporcje, a nastepnie nacisnac¢ przycisk ACT.

Kalkulator bolusa zaleca podziat porcji bolusa pokrywajacej positek w stosunku 50/50 miedzy czes¢ o
wydtuzonym dziataniu i natychmiastowa. Dawka korekcyjna jest zawsze zaliczana do czesci

natychmiastowej. W tym przyktadzie czesc¢ natychmiastowa sktada sie z potowy dawki insuliny potrzebnej
przed positkiem, plus korekta, minus insulina aktywna (1,5 jedn. + 2,5 jedn. - 1,5 jedn.). Obliczony w ten
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sposob wynik to 2,5 jedn., czyli 62% catej dawki insuliny, ktéra wynosi 4,0 jedn. Czes¢ o przedtuzonym
dziataniu zawiera
druga potowe insuliny potrzebnej przed positkiem (1,5 jedn.), czyli 38% catej dawki insuliny (4,0 jedn.).

7 Zostanie wy$wietlony ekran CZAS B. O PRZEDLUZ.DZ. Wprowadzi¢ zadany czas podawania bolusa o
przedtuzonym dziataniu, a nastepnie nacisnac przycisk ACT.

Jesli wtaczono przypomnienie o odczycie stezenia glukozy, zostanie wyswietlony odpowiedni ekran. Umozliwi
on zaakceptowanie lub zmodyfikowanie czasu, jaki uptywa od podania bolusa do przypomnienia o koniecznosci
sprawdzenia poziomu glukozy.

8 Nacisnac przycisk ACT, aby zaakceptowac i podac bolus. Zostanie wyswietlony ekran PODAWANIE BOLUSA z
otwartym okregiem sygnalizujacym przejscie pompy w tryb specjalny. Pompa wygeneruje sygnat dzwiekowy
lub bedzie wibrowac na poczatku podawania bolusa. W trakcie podawania bolusa nastgpi powrét do ekranu
GLOWNEGO. Aby obserwowac¢ przebieg podawania bolusa, nacisna¢ przycisk ESC, co spowoduje wyswietlenie
ekranu STANU. Po zakonczeniu podawania bolusa pompa wygeneruje sygnat dzwiekowy lub bedzie wibrowad,
a otwarty okrag zniknie.

tatwy bolus

Przycisk LATWY BOLUS () umozliwia szybkie podanie bolusa zwyktego. Ustawienia tej funkcji programuje sie

wstepnie na ekranie OPCJA tATWEGO BOLUSA w menu BOLUS MENU. Fabrycznie w pompie funkcja tatwego bolusa
jest wtaczona. Jesli funkcja tatwego bolusa nie ma by¢ uzywana, nalezy ja wytaczyc.

Po zaprogramowaniu funkcji tatwego bolusa kazde nacisniecie przycisku powoduje zwiekszenie bolusa zwyktego

o ustalona liczbe jednostek nazywanga skokiem. Aby podanie tatwego bolusa byto mozliwe, nalezy okresli¢ jego
wielkos¢ na ekranie WPROW.LATWY BOLUS. Wielkosc¢ ta réwna jest liczbie jednostek insuliny przypadajacej na
kazdy skok. Maksymalna liczba skokow moze by¢ rowna maksymalnej wielkosci bolusa. W trybie wibracji LATWY
BOLUS jest ograniczony do 20 skokow lub bolusa maksymalnego, w zaleznosci od tego, ktdra z tych wielkosci zostanie
osiagnieta jako pierwsza.

Funkcje tatwego bolusa mozna zaprogramowac po ustawieniu wielkosci skoku. Gdy wyswietlany jest ekran
GLOWNY, kazde naci$niecie przycisku powoduje przyrost wielkosci tatwego bolusa o jeden skok. Po kazdym

przyroscie bedzie styszalny sygnat dzwiekowy lub bedzie wyczuwalna wibracja. Poszczegoélne sygnaty dzwiekowe
réznig sie miedzy soba. Utatwia to zliczanie sygnatow podczas programowania tatwego bolusa.

Optymalizacja terapii przy uzyciu pompy 105



Programowanie tatwego bolusa
1 Przejs¢ do ekranu OPCJA tATWEGO BOLUSA.

Gtéwny > Bolus > tatwy bolus

Wybrac opcje Wtaczony/Ustawiony, a nastepnie nacisnaé przycisk ACT. Jesli funkcja tatwego bolusa nie ma
by¢ uzywana, wybrac opcje Wyt. i nacisnac¢ przycisk ACT.

Uwaga . Jesli uzywany jest pilot zdalnego sterowania, funkcja tatwego bolusa musi by¢ wtqczona.

Skok, ustawianie wartosci

Mozna ustawic¢ wartos¢ skoku w zakresie od 0,1 do 2,0 jednostki lub ustawi¢ limit maksymalnego bolusa wynoszacy
mniej niz 2,0 jednostki (ustawienie fabryczne: 0,1). Nalezy dobrac taka wielkosc skoku, ktora bedzie wygodna w
uzyciu i tatwa do mnozenia.

taczna liczba skokow = 4
taczna liczba nacisnie¢ przycisku = 4

1 skok = 0,5 jedn.

4 | | 1 skok = 0,5 jedn. Przyktad: tatwy bolus o wielkosci
3 2,0 jednostki ze skokiem ustawionym na
0,5 jednostki.
| | 1 skok = 0,5 jedn.
2 |

1

1 skok = 0,5 jedn.
0 I:

0 » 0,5 » 1,0 » 1,5 > 2
taczna liczba jednostek

1 Na ekranie WPROW.LATWY BOLUS migac bedzie wartosc skoku. Zmieni¢ wartosc i nacisnac przycisk ACT.
Wartos¢ skoku stanowi przyrost wielkosci tatwego bolusa.

2 Nastapi teraz powrét do ekranu BOLUS MENU. Wielkos¢ skoku jest teraz zaprogramowana i mozna uzywac
funkcji tatwego bolusa. Wyjs¢ z menu.
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Podawanie tatwego bolusa

Podczas ¢wiczen w korzystaniu z funkcji tatwego bolusa nalezy zliczac sygnaty dzwiekowe, obserwujac ekran pompy.
Funkcja ta dziata wytacznie w trakcie wyswietlania ekranu GLOWNEGO. Po nabraniu wprawy w postugiwaniu sie
funkcja tatwego bolusa mozna korzystac¢ wytacznie z sygnatow dzwiekowych, nie patrzac na ekran pompy.

1

Z poziomu ekranu GLOWNEGO nacisna¢ przycisk . Zostanie wyswietlony ekran USTAW tATWY BOLUS z
migajacq wartoscig jednego skoku.

Nacisnaé przycisk odpowiednig liczbe razy, aby uzyskac¢ zadana wielkos¢ bolusa. Obserwowad na ekranie
zmiane wielkosci po kazdym nacisnieciu. Po kazdym nacisnieciu przycisku pompa bedzie wibrowac lub
wygeneruje inny sygnat dzwiekowy.

Gdy na ekranie WPROW.LATWY BOLUS bedzie widoczna catkowita wielkosc bolusa, nacisnaé przycisk ACT. Aby
zliczac skoki bez patrzenia na ekran, nalezy zliczac sygnaty/wibracje.

Na przyktad: podawanie bolusa o wielkosci 2,0 jednostki przy ustawieniu wartosci skoku 0,5 jednostki. Po
kazdym nacisnieciu przycisku liczba jednostek wzrosnie o wartosc skoku wynoszaca 0,5 jednostki. Aby podad
2,0 jednostki, nalezy nacisnac przycisk 4 razy (4 X 0,5 = 2,0). Na ekranie bedzie wyswietlona wartos¢ 2,0
jednostki.

Uwaga ;. Ze wzgledodw bezpieczeristwa nie jest mozliwe wybieranie wartosci tatwego bolusa za pomocq
przycisku . Nacisniecie przycisku lub ESC powoduje anulowanie podawania tatwego bolusa.

Jesli ta wielkosc jest poprawna, nacisnac przycisk ACT, aby rozpoczac¢ podawanie tatwego bolusa. Na ekranie
PODAWANIE BOLUSA bedzie wyswietlana liczba podanych jednostek. Po podaniu catego bolusa pompa
wygeneruje sygnat dzwiekowy lub bedzie wibrowac.

Jesli wielkos¢ jest nieprawidtowa, nacisnaé przycisk ESC lub , aby zaczac od poczatku. Nastapi powrot do
ekranu GLOWNEGO.
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Aleksander jest wiecznie zabieganym dyrektorem firmy ksiegowej. Nosi pompe Paradigm na pasku i nie chce jej
zdejmowac za kazdym razem, gdy chce podac sobie bolus. Aleksander bez trudu odnajduje przycisk tatwego
bolusa umozliwiajacy podanie bolusa.

Wczesniej zaprogramowat pompe tak, aby tatwy bolus podawany byt skokowo po 0,5 jednostki. Gdy na pompie
wyswietlany jest ekran GLOWNY, kazde naci$niecie przycisku spowoduje, ze pompa wygeneruje inny dzwiek,
co sprawi, ze Aleksander bedzie mogt bez trudu liczy¢ nacisniecia.

Poniewaz chce przyjac¢ 2,0 jednostki przed przekaska, nacisnie przycisk 4 razy (4 nacisniecia x 0,5 jedn./
nacisniecie = 2,0 jednostki), a nastepnie nacisnie przycisk ACT. Pompa wygeneruje 4 sygnaty dzwiekowe,
poniewaz przycisk zostanie nacisniety 4 razy. Wystarczy, ze Aleksander nacisnie nastepnie przycisk ACT, aby
potwierdzic ilos¢, a pompa poda 2,0 jednostki insuliny.

Gdy Aleksander pragnie zachowac dyskrecje i nie chce, by pompa generowata dzwieki na waznym spotkaniu,

moze przestawi¢ pompe w tryb wibracji i zamiast stuchac¢ sygnatow dzwiekowych, wyczuwac wibracje
(dodatkowe informacje znajduja sie w sekcji Ustawianie typu powiadomienia rozdziatu Narzedzia).

Fabrycznie skok tatwego bolusa jest ustawiony na 0,1 jednostki. W razie potrzeby mozna zmienic¢ skok na wartosc
bardziej dogodna dla pacjenta i tatwiejsza do mnozenia.
Nastepny bolus podac, korzystajac z funkcji tatwego bolusa.

Ile jednostek podano? Skok wynosi
Ile dzwiekow zostato wygenerowanych?

Na poczatku wskazane moze by¢ odczytywanie wielkosci bolusa z ekranu i jednoczesne liczenie krokow. Potem
z odczytu mozna zrezygnowac i kierowac sie tylko sygnalizacja.

Schematy dawki podstawowej

Uzytkownicy pompy moga, lecz nie musza korzysta¢ z funkcji schematu dawki podstawowej. Pompe mozna
zaprogramowac w taki sposob, aby podawata standardowa dawke podstawowa i dwie dodatkowe dawki podstawowe
wedtug schematow dopasowanych do indywidualnych potrzeb pacjenta zmieniajacych sie w ciagu dnia, tygodnia
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lub miesiaca. Nalezy sporzadzi¢ notatki z opisem zaprogramowanych schematow i miec je stale przy sobie na
wypadek, gdyby konieczne byto przeprogramowanie pompy. Aby méc wybraé schemat A badz schemat B i uzyc go,
nalezy uprzednio wtaczy¢ i zaprogramowac opcje schematow.

Uwaga: Z opcjq tg mozna sie zapoznac po opanowaniu wszystkich podstawowych funkcji pompy. Przed
zastosowaniem schematu innego niz standardowy nalezy koniecznie zasiegnqgc¢ porady lekarza.

e Schemat standardowy: zwykta dawka podstawowa dostosowana do typowego trybu zycia pacjenta. Gdy funkcja
schematow jest wytaczona, pompa dziata zgodnie ze schematem standardowym dawki podstawowej.

o Schemat A/B: schemat dawki podstawowej dostosowany do poziomow aktywnosci odbiegajacych od typowego
trybu zycia pacjenta. Takimi rodzajami aktywnosci moga by¢ np. uprawianie sportu raz w tygodniu albo zmiana
godzin snu na czas weekendu, przedtuzone okresy zwiekszonej lub zmniejszonej aktywnosci badz miesigczka.

Wtaczanie schematow

Fabrycznie funkcja schematow dawki podstawowej jest wytaczona. Po wtaczeniu schematow funkcja ta bedzie
aktywna dopiero wtedy, gdy schematy zostang zaprogramowane i wybrane (A lub B), tak jak opisano to w nastepnych
sekcjach. Wytaczenie funkcji schematow spowoduje, ze pompa automatycznie zacznie dziataé zgodnie ze
schematem standardowym.

1 Przej$¢ do ekranu OPCJE SCHEMATOW.

Gtéwny > Dawka podstawowa > Schematy
2 Wybrac opcje Wt., a nastepnie nacisnac przycisk ACT. Funkcja schematow jest teraz wtaczona. Wyjs¢ z menu.

Programowanie schematu

Pompa bedzie przechowywata ustawienia schematdéw mimo wytaczenia funkcji schematow. Aby jednak mozliwe
byto zaprogramowanie schematu dawki podstawowej, funkcja schematéw musi by¢ wtaczona.

Aby zaprogramowac schemat, nalezy wykonaé nastepujace czynnosci:

1 Przejs¢ do ekranu EDYTUJ DAWKE PODST.

Gtowny > Dawka podstawowa > Ustaw/ed.dawki podst.

2 Wybrac¢ schemat dawki podstawowej do zaprogramowania i nacisna¢ przycisk ACT.

3 Zostanie wyswietlony ekran USTAW DAWKE PODST. 1. Dawka podstawowa miga, sygnalizujac mozliwosc zmiany.
Ustawic pierwsza dawke i nacisnac¢ przycisk ACT.
Godzing poczatku obowigzywania pierwszej dawki podstawowej jest potnoc — wartosci tej nie mozna zmienic.
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Zostanie wyswietlony ekran USTAW GODZ.ROZP. 2. Kreski pod nazwa ekranu beda migac¢. Zaprogramowano
ustawienia pierwszej dawki podstawowej.

Jesli ta sama dawka ma byc¢ stosowana przez caty dzien, nalezy nacisnaé przycisk ESC i przejs¢ do kroku 10.
Jesli ma zostac¢ zaprogramowana kolejna dawka podstawowa, nalezy wykonac kroki od 5 do 8.

Na ekranie USTAW GODZ.ROZP. 2 wprowadzi¢ godzine, o ktorej ma zosta¢ aktywowana dawka.

Nacisnaé przycisk ACT. Zostanie wyswietlony ekran USTAW DAWKE PODST. 2.

Na ekranie miga ustawiona wczesniej dawka podstawowa lub migaja kreski. Wybra¢ wartos¢ dla dawki
podstawowej.

Nacisnaé przycisk ACT. Zostanie wyswietlony ekran USTAW GODZ.ROZP. 3. Zaprogramowano ustawienia drugiej
dawki podstawowej.

Jesli nie ma potrzeby ustawiania dalszych dawek, nacisnac przycisk ESC. Jesli konieczne jest ustawienie
kolejnych dawek podstawowych, dla kazdego z nich nalezy powtorzy¢ kroki od 5 do 8.

10 Po nacisnieciu przycisku ESC zostanie wyswietlony ekran DAWKA PODST. Na ekranie beda widoczne nastepujace

informacje:

e biezacy schemat i dawka podstawowa,

e godzina rozpoczecia podawania tej dawki,
» taczna dawka z 24 godzin.

Po wprowadzeniu zmian w schemacie pompa bedzie stosowac ten schemat do podawania biezacej dawki
podstawowej. Nalezy sie upewnic¢, ze na ekranie WYBIERZ SCHEMAT wybrany jest wtasciwy schemat.

Wybieranie schematu

Przed przystapieniem do wybierania schematu nalezy upewnic sie, ze funkcja schematow jest wtaczona. Po
ustawieniu standardowego schematu i/lub schematu A lub B wykonaj ponizsze czynnosci, aby wybraé schemat

aktywny:

1

N

Przejs¢ do ekranu WYBIERZ SCHEMAT.

Gtowny > Dawka podstawowa > Wybierz schematy

Wybrac zadany schemat i nacisna¢ przycisk ACT.

Nastapi teraz powrot do ekranu MENU DAWKI PODST. Schemat dawki podstawowej jest teraz aktywny. Wyjs¢
Z menu.

Uwaga: Jesli aktywny jest schemat A lub schemat B, pompa znajduje sie w trybie specjalnym. U gory ekranu
wyswietlany jest otwarty okrqgg.
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Krystian uzywa pompy insulinowej od okoto miesigca. Sprawdza poziom glukozy we krwi 4-6 razy dziennie i
zapisuje wyniki w dzienniczku. Jest zadowolony z kontroli poziomu glukozy w dni robocze, ale zauwazyt, ze w
weekendy musi wiecej jesc¢, aby zapobiec nadmiernemu obnizeniu poziomu glukozy we krwi.

Krystian zwrocit uwage na fakt, ze w tygodniu, w pracy, mato sie rusza i wiekszo$¢ czasu spedza za biurkiem. Z
kolei w weekendy pracuje w ogrodzie, jezdzi na wycieczki i bawi sie z dzie¢mi. Ustalit, ze w okresach wzmozonej
aktywnosci, np. w weekendy, powinien obnizy¢ dawke podstawowa, aby przyjmowac mniej insuliny.

Moze zatem skorzystac z funkcji schematéw dawki podstawowej, aby dopasowad dziatanie pompy do wzrostu
aktywnosci ruchowej w weekend. Pompa jest zaprogramowana w taki sposob, ze w dni robocze podaje dawke
standardowa, a w sobote rano Krystian moze przetaczyc sie na Schemat A, w ktérym zdefiniowana jest nizsza
,weekendowa” dawka podstawowa. W poniedziatek rano moze z kolei przetaczy¢ pompe na ustawienie
standardowe, odpowiednie do codziennej pracy.

Celina choruje na cukrzyce od okoto 12 lat i uzywa pompy Paradigm od kilku tygodni. W kazdy poniedziatek, srode
i piatek Celina idzie rano na 3-kilometrowy spacer. Aby zapobiec w tych dniach hipoglikemii, korzysta z funkcji
schematow dawki podstawowej. W tych dniach po prostu przetacza pompe na Schemat A, w ktorym obowiazuja
nizsze dawki podstawowe. Zanim nauczyta sie korzystac z tej funkcji, musiata w ciggu dnia wiecej jesc, aby
utrzymac stezenie glukozy na bezpiecznym poziomie. Celina zauwazyta rowniez, ze na kilka dni przed miesiaczka
wystepuje u niej tendencja do wzrostu poziomu glukozy we krwi, a przez to musi ona przyjmowac wiecej insuliny.
Z mysla o tych okresach zaprogramowata zatem w pompie Paradigm Schemat B, w ktorym obowiazuja wyzsze
dawki podstawowe. W zwykte dni uzywa standardowego schematu dawki podstawowej.

Czy przychodza Ci na mysl sytuacje, w ktorych potrzebne bytyby rozne dawki podstawowe w réznych dniach?
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Tymczasowe dawki podstawowe

Tymczasowa dawka podstawowa powinna by¢ wykonywana na podstawie wskazowek lekarza. Funkcja ta jest
przydatna do zarzadzania poziomami glukozy we krwi w trakcie nietypowych krétkotrwatych zajec i w innych
sytuacjach nietypowych. Moze to by¢ np. choroba lub aktywnos¢ fizyczna.

Tymczasowa dawka podstawowa umozliwia natychmiastowa zmiane dawki wlewu podstawowego insuliny na zadany
czas (od 30 minut do 24 godzin). Dawka ta nie moze przekroczy¢ ustawionego limitu dawki podstawowej. Udostepnia
ona prosty sposob natychmiastowego zaspokojenia krotkotrwatego zapotrzebowania na insuline w trakcie zaje¢ lub
sytuacji o charakterze przejsciowym. Gdy stezenie glukozy we krwi jest tymczasowo wyzsze lub nizsze, tymczasowa
dawka podstawowa umozliwia przejsciowe zastosowanie wiekszego lub mniejszego wlewu podstawowego w celu
skompensowania tego stezenia. W dtugotrwatych okresach wzmozonej lub obnizonej aktywnosci bardziej
odpowiednia moze byc¢ funkcja schematow.

Jak dziata tymczasowa dawka wlewu podstawowego?

Podczas podawania tymczasowego wlewu podstawowego wszystkie zaprogramowane ustawienia wlewu
podstawowego sa tymczasowo przestoniete. Po zakonczeniu podawania tymczasowego wlewu podstawowego pompa
wznowi podawanie wedtug zaprogramowanych ustawien podstawowych. Tymczasowy wlew podstawowy jest
podawany raz i nie jest powtarzany. Aby zastosowac nastepny tymczasowy wlew podstawowy, nalezy go ponownie
zaprogramowac. Funkcja ta moze byc przydatna do tymczasowego zwiekszania lub zmniejszania dawki wlewu
podstawowego podczas choroby, ¢wiczen fizycznych lub w podobnych, nietypowych sytuacjach.

Rodzaje tymczasowych dawek podstawowych

Uzytkownik moze wybrac jeden z dwoch rodzajow tymczasowych wlewow podstawowych, odpowiednio do swoich
preferencji.

Dawka insuliny (jedn./godzine)

Dawka insuliny jest okreslona jako stata liczba jednostek podawanych w ciagu godziny wlewu podstawowego (jedn./
godzine). Ten rodzaj tymczasowego wlewu podstawowego jest niezalezny od biezacej dawki wlewu podstawowego.
Po wybraniu typu Dawka ins.J/G pompa podaje zadana statq ilos¢ insuliny przez zadany czas. Wielko$c¢ tymczasowej
dawki podstawowej nie moze przekroczyc ustawionego limitu dawki podstawowej.

112 Optymalizacja terapii przy uzyciu pompy



Zmiana normalnej dawki podstawowej nie wptywa na dawke tymczasowa wyrazong w jednostkach na godzine.
Dawka tymczasowa bedzie podawana zgodnie z zaprogramowanymi ustawieniami.

Ustawienia tymczasowej dawki podstawowe;j

Rodzaj tymczasowej dawki podstawowej: Dawka insuliny (jedn./godzine)
Czas trwania: 4 godziny (13:05-17:05)
Dawka: 1,25 jedn./godzine

1,25 jedn./godzine
tymczasowa dawka podstawowa

2,55 jedn./godzine

1,95 jedn./godzine

1,50 jedn./godzine

(dawka 1) 1.25 | 1.25 [CEILER))
jedn.[gedzi
7:00 a.m. 1:05 p.m. 12:00 a.m.
(7:00) (13:05) (00:00)
3:00 p.m.
(15:00)
5:05 p.m.
(17:05)

% dawki podstawowej

W przeciwienstwie do dawki insuliny procent dawki podstawowej jest zalezny od biezacej dawki podstawowej.
Procent tymczasowej dawki podstawowej to wyrazone w procentach zwiekszenie lub zmniejszenie biezacej dawki
podstawowej (od 0 do 200 procent, przy czym obowiazuje limit maksymalnej dawki podstawowej).

Limit maksymalnego przyrostu procentowego ustalany jest w oparciu o ten segment zaprogramowanego biezacego
wlewu podstawowego, w ktorym dawka jest najwieksza.

Na przyktad: jest godzina 06:00, a aktualna dawka podstawowa wynosi 1,50 jedn./godz. Pacjent chce ustawié
tymczasowa dawke podstawowa rowna 130 procent obowiazujaca przez siedem godzin. Maksymalny mozliwy do
ustawienia procent tymczasowej dawki podstawowej wynosi jednak 125%. Wieksza dawka spowodowataby, ze w
segmencie nr 2 nastapitoby przekroczenie limitu dawki podstawowej, ktory wynosi 2,0 jedn./godzine.
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Biezace dawki podstawowe: Ustawienie maksymalnej dawki podstawo-
wej: 2,0 jedn./godzine

Segment nr 1: 00:00 1,50 jedn./godzine
Segment nr 2: 11:00 1,60 jedn./godzine (najwieksza)
Segment nr 3: 16:00 1,30 jedn./godzine

W razie zmiany biezacej dawki podstawowej (np. z dawki 1 na dawke 2) zmienia sie takze procent tymczasowej
dawki podstawowej. Pompa bedzie podawata ustawiony procent przez okreslony czas.

Nie mozna zmieni¢ normalnej dawki podstawowej, jesli aktywna jest dawka tymczasowa okreslona procentowo.
Nalezy poczekac na zakonczenie tymczasowego wlewu podstawowego albo anulowac tymczasowy wlew podstawowy
w celu przeprogramowania ustawien normalnej dawki podstawowej.
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Uwaga: Pompa podaje wlew podstawowy z przyrostem 0,05 jedn./godzine. Dlatego tymczasowa dawka
podstawowa bedzie zaokrgglona w dét do najblizszego petnego przyrostu 0,05 jedn./godzine.

Ustawienia tymczasowej dawki podstawowej

Rodzaj tymczasowej dawki podstawowej: Procent dawki podstawowej
Czas trwania: 4 godziny (13:05-17:05)

Dawka: 50%

(50% x dawka 2 = 1,275)
1,275 zaokraglone w dot do
nastepnej wielokrotnosci (50% x dawka 3 = 0,975)
0,05 wynosi 1,25 jedn./ 0,975 zaokraglone w dét do
godzine

nastepnej wielokrotnosci
0,05 wynosi 0,95 jedn./
godzine

2,55 jedn./godzihe

. g (2@ 2) 1,95 jedn./godzi
1,50 jedn./godzine 1.25 (dawka 3)
(dawka 1) jedn g
07:00 13:05 00:00
(7:00 a.m.) (1:05 p.m.) (12:00a.m)

godzina poczatkowa dawki tymczasowej

15:00
(3:00 p.m.)

17:05
(5:05 p.m.)
godzina koncowa dawki tymczasowej
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Wybor rodzaju tymczasowej dawki podstawowej

Pompa zapamietuje ustawiony typ tymczasowej dawki podstawowej. Po ustawieniu typu nie trzeba ustawiac go
powtornie. Aby wybrac typ tymczasowej dawki podstawowej, nalezy wykonaé nastepujace czynnosci:

1

Przejs¢ do ekranu USTAW TYM. DAW. PODST.

Gtéwny > Dawka podstawowa > Rodz.tym.dawki podst.

Zostanie wyswietlony ekran USTAW TYM. DAW. PODST. Wybrac opcje Dawka ins.J/G lub % dawki podst., a
nastepnie nacisnac przycisk ACT.

Nastapi powrot do ekranu MENU DAWKI PODST. Rodzaj tymczasowej dawki podstawowej zostat ustawiony.
Wyjs¢ z menu.

W przypadku wybrania tymczasowej dawki podstawowej typu % dawki podst. do czasu zakonczenia lub
anulowania wlewu tymczasowej dawki podstawowej nie bedzie mozliwa zmiana dawki podstawowej.

Podawanie tymczasowej dawki podstawowej

Tymczasowa dawka podstawowa nie moze przekroczyc¢ zaprogramowanej maksymalnej dawki podstawowej.

1

Przejs¢ do MENU DAWKI PODST.

Gtéwny > Dawka podstawowa

Wybrac opcje Ustaw/ed.dawki podst. i nacisna¢ przycisk ACT.

Zostanie wyswietlony ekran USTAW CZAS TRWANIA. Czas trwania bedzie migat. Czas trwania jest to okres, przez
jaki pompa bedzie podawata tymczasowy wlew podstawowy. Wprowadzi¢ zadana liczbe minut lub godzin (od
30 minut do 24 godzin) i nacisna¢ przycisk ACT.

Jesli jako typ tymczasowej dawki podstawowej wybrano dawke (szybkos¢ podawania) insuliny, zostanie
wyswietlony ekran UST.TYM.DAW.PODST.J/G. Jesli jako typ tymczasowej dawki podstawowej wybrano procent
dawki podstawowej, zostanie wyswietlony ekran UST.%TYM.DAW.PODST. Szybkos¢ podawania tymczasowej
dawki podstawowej bedzie miga¢. Wprowadzi¢ tymczasowa dawke podstawowa i nacisnaé przycisk ACT.
Zostanie wyswietlony ekran MENU DAWKI PODST. z otwartym okregiem u goéry. Pompa znajduje sie w trybie
specjalnym. Tymczasowa dawka podstawowa zostata ustawiona i trwa jej podawanie. Wyjsc¢ z menu.
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Weryfikacja tymczasowej dawki podstawowej

Informacje dotyczace tymczasowej dawki podstawowej sa dostepne wytacznie na ekranie STANU.

Podczas tymczasowego wlewu podstawowego pompa dziata w trybie specjalnym (widoczny jest otwarty okrag).
Otwarty okrag przypomina, ze aktywny jest tymczasowy wlew podstawowy. Ponadto w trakcie podawania pompa
bedzie generowac potrojny sygnat dzwiekowy/trzykrotnie wibrowac co godzine. Podczas wlewu na ekranie STANU
widoczne sa aktualne informacje o tymczasowej dawce podstawowej.

Aktualnie podawana jest tymczasowa dawka
podstawowa 0,6 jedn./godzing

<@ O 05:33 (A
STAN J100
Podawanie wlewu tymczasowej Ostatni bolus N 3.07

dawki podstawowej potrwa 30 — | 11:03F 22 LUT
Dawka rodstawowa 2: 1
Czas pozostaty do /

Aby przewinag,
nalezy nacisnaé¢
przycisk

zakonczenia wlewu
tymczasowej dawki

stan © %5100
Zwykta zaprogramowana dawka
podstawowa zacznie —— "i'::':!_;l‘to:: t['“[:l_.'uB 07/6
obowiazywac¢ po zakofczeniu Poz. czas 0:04
tymczasowej dawki podstawowej

Anulowanie tymczasowej dawki podstawowej

Do anulowania tymczasowej dawki podstawowej stuzy funkcja Anul.tym.dawki podst. dostepna na ekranie MENU
DAWKI PODST. Funkcja ta powoduje natychmiastowe przerwanie tymczasowego wlewu podstawowego i powrot do
normalnego zaprogramowanego wlewu podstawowego.

Aby anulowaé tymczasowy wlew podstawowy, wykonac¢ nastepujace czynnosci:

1 Przejs¢ do MENU DAWKI PODST.
Gtéwny > Dawka podstawowa
2 Wybrac opcje Anul.tym.dawki podst. i nacisnaé przycisk ACT.

Nastapi teraz powrot do ekranu MENU DAWKI PODST. Tymczasowa dawka podstawowa zostanie anulowana, a
z gory ekranu zniknie otwarty okrag. Ponownie aktywna stanie sie zaprogramowana dawka podstawowa. Wyjsc
Z menu.
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Roman spotkat sie z kolegami, aby rozegra¢ niezaplanowany wczesniej mecz pitki noznej. Zanim zaczat korzystac
Z pompy, przyjmowat insuline w zastrzykach. Niekiedy podczas gry, a bardzo czesto po zakonczeniu gry Roman
odczuwat objawy niskiego poziomu glukozy we krwi. Teraz Roman korzysta z pompy Paradigm i moze rozwigzac
ten problem dzigki funkcji tymczasowego wlewu podstawowego. Wystarczy, ze zaprogramuje pompe w taki
sposob, by podawata mniej insuliny podczas gry, a niekiedy takze przez kilka godzin po zakonczeniu gry.
Roman bedzie w stanie okresli¢ dawki tymczasowe na podstawie czesto wykonywanych pomiardw stezenia
glukozy — zaroéwno w trakcie, jak i po aktywnosci fizycznej. Gdy Roman zaczat korzystac z pompy, lekarz doradzit
mu, by na czas gry i na godzine po jej zakonczeniu zaprogramowat tymczasowa dawke podstawowa w wysokosci
potowy swojej zwyktej dawki. Z czasem jednak przy kazdym uzyciu dawki tymczasowej wprowadzat drobne
korekty dawki i czasu podawania. Po kilku probach z réznymi dawkami przy podobnej aktywnosci (2-godzinne
mecze pitki noznej) Roman znalazt optymalna dla siebie dawke tymczasowa.

Grazyna od kilku dni jest przeziebiona i ma kaszel. Poniewaz czuje sie zle, czesciej sprawdza poziom glukozy we
krwi. Stwierdza, ze przed positkami stezenie glukozy przekracza poziom docelowy i, aby utrzymac je w normie,
musi przyjmowac kilka bolusow korekcyjnych. Grazyna zdecydowata sie dzi$ skorzysta¢ z tymczasowo
podwyzszonej dawki podstawowej. Zgodnie z zaleceniem lekarza bedzie czesciej sprawdzac poziom glukozy,
dopdki nie poczuje sie lepiej.
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Pomysl, przy jakiego rodzaju aktywnosci celowe bytoby w Twoim przypadku skorzystanie z tymczasowej dawki
podstawowej.
Jaka jest Twoja aktualna dawka podstawowa?
Jaka dawke tymczasowa chcesz wyprobowac w okresach aktywnosci?
Ile potrwa ta aktywnosc?
Jak dtugo obowiagzywac bedzie tymczasowa dawka podstawowa?
Sprawdzic¢ poziom glukozy przed i w trakcie aktywnosci, a takze kilka razy po jej zakonczeniu. Jakie sa wyniki
pomiaru?

Przed aktywnoscia

W trakcie aktywnosci

1 godzina po zakonczeniu

Kilka godzin po zakonczeniu

Jakie korekty tymczasowej dawki podstawowej zamierzasz wprowadzic¢ przy nastepnej probie?
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Narzedzia 8

Przeglad alarmow

Na ekranie HISTORIA ALARMOW mozna zapoznac sie z historig alarméw. Na ekranie wyswietlana jest historia 36
alarmow, btedéw lub powiadomien NISKI POZ. W ZB. lub NISKIE NAL. BAT.

1 Przejé¢ do ekranu HISTORIA ALARMOW.

Gtéowny > Narzedzia > Alarm > Historia alarméw
2 Przewina¢ liste minionych alarmow.
Na ekranie HISTORIA ALARMOW wybra¢ alarm, ktérego informacje maja by¢ przegladane, i nacisnaé przycisk
ACT. Na ekranie zostang wyswietlone szczegétowe informacje dotyczace tego alarmu.
4 Nacisnac przycisk ESC, aby powrdci¢ do ekranu HISTORIA ALARMOW. Wybra¢ inny alarm do przegladania lub po
zakonczeniu wyjs¢ z menu.

w

Ustawianie typu powiadomienia

Mozna wybrac typ powiadomienia stosowanego przez pompe (powiadomienia dotycza alarmow, sytuacji
szczegolnych i programowania). Dostepne jest powiadomienie wibracyjne (ciche) lub dzwiekowe. Wyroznia sie trzy
typy sygnatu dzwiekowego: dtugi, sredni i krotki. Fabrycznie ustawionym typem powiadomienia jest sredni sygnat
dzwiekowy.
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Powiadomienie wibracyjne jest wytaczane w wypadku uzycia funkcji blokady, a po wytaczeniu blokady konieczne
jest ponowne wtaczenie powiadomienia wibracyjnego. Powiadomienie wibracyjne zuzywa wiecej energii niz
wygenerowanie sygnatu dzwiekowego, dlatego korzystanie z niego moze skréci¢ zywotnos¢ baterii. Jesli wybrane
jest powiadomienie wibracyjne i pojawi sie powiadomienie NISKIE NAL. BAT., wygenerowane zostanie
powiadomienie dzwiekowe w celu ograniczenia zuzycia energii.

1 Przejs¢ do ekranu RODZAJ ALARMU.

Gtéwny > Narzedzia > Alarm > Rodzaj alarmu
2 Wybrac typ powiadomienia i nacisna¢ przycisk ACT. Wybrany typ powiadomienia jest teraz aktywny. Wyjs¢ z
menu.

Automatyczne wytaczanie

Fabrycznie budzik jest wytaczony. Jest to mechanizm bezpieczenstwa, ktory przerywa podawanie insuliny po
uptywie zadanego czasu (od 1 do 24 godzin). Jesli przez czas ustawiony w opcji automatycznego wytaczania nie
beda naciskane zadne przyciski pompy, podawanie insuliny zostanie przerwane i wtaczy sie sygnat dzwiekowy.
Mozna zaprogramowac te funkcje odpowiednio do swojej typowej liczby godzin snu. Sposéb uzycia tej funkcji oraz
jej optymalne ustawienia nalezy przedyskutowac z lekarzem

1  Przejs¢ do ekranu CZAS TRWANIA AUTO.WYL.

Gtéwny > Narzedzia > Alarm > Autom. wytaczanie

2 Ustawic zadana liczbe godzin i nacisnac przycisk ACT.
Jesli funkcja automatycznego wytaczania nie ma by¢ uzywana, upewnic sie, ze liczba godzin jest ustawiona na
zero (0).

3 Nastapi teraz powrdt do MENU ALARM. Funkcja automatycznego wytaczania zostata skonfigurowana. Wyjsc z
menu.

Ostrzezenie NISKI POZ.INS.W ZBIORN. (Niski poziom insuliny w zbiorniku)

Umozliwia zaprogramowanie pompy w taki sposob, by generowata powiadomienie, zanim zbiornik zostanie
catkowicie oprozniony. Mozna wybrac jeden z nastepujacych typéw ostrzezen:

o w zbiorniku pozostata okreslona ilos¢ jednostek insuliny;
« do oproznienia zbiornika pozostat pewien okreslony czas.

Fabrycznie ustawionym warunkiem ostrzezenia jest 20 jednostek insuliny.
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Jesli zostanie wybrane ostrzezenie o czasie pozostatym do oproznienia zbiornika, a jednoczesnie podawane beda
duze bolusy, faktycznie do oproznienia zbiornika moze pozosta¢ mniej czasu niz wskazuje na to ostrzezenie. Czas
pojawienia sie ostrzezenia zalezy od wielkosci dawki podstawowej. Ostrzezenia o czasie pozostatym do opréznienia
zbiornika w zamierzeniu maja informowac uzytkownika, czy insuliny wystarczy na czas snu.

1 Przej$¢ do ekranu RODZ. OSTRZEZ. DOT. ZB.

Gtéwny > Narzedzia > Alarm > Niski poz.ins.w zbiorn.
2 Wybrac opcje Jednostki insuliny albo Czas i nacisnaé przycisk ACT.

OSTRZEZENIE: Je$li pompa stwierdzi mata ilos¢ insuliny w zbiorniku w trakcie podawania bolusa lub
wypetniania, powiadomienie NISKI POZ. W ZB. zostanie wygenerowane po zakonczeniu podawania. Nalezy
koniecznie sprawdzi¢ pojemnosc¢ zbiornika, aby upewni¢ sie, ze dostepna jest wystarczajaca ilos¢ insuliny.

a. Powiadomienie wg jednostek insuliny:
Na ekranie OSTRZ. DOT. JEDN. wprowadzi¢ liczbe jednostek, jakie maja pozostac w chwili pierwszego
ostrzezenia i nacisnac przycisk ACT.
Pompa wyswietli powiadomienie NISKI POZ. W ZB. po raz pierwszy, kiedy w zbiorniku pozostanie
zdefiniowana ilos¢ jednostek, a nastepnie po zuzyciu potowy zdefiniowanej ilosci jednostek insuliny.
b. Powiadomienie wg czasu:
Na ekranie OSTRZ. DOT. CZASU wprowadzic czas, jaki ma pozosta¢ w chwili pierwszego ostrzezenia i
nacisnac przycisk ACT.
Pompa wyswietli powiadomienie NISKI POZ. W ZB. po raz pierwszy, kiedy pozostanie zdefiniowany czas
oproznienia zbiornika, a nastepnie na godzine przed opréznieniem zbiornika.

Przeglad dziennych dawek insuliny

Na ekranie SUMY D. DZIENN. przedstawiony jest historyczny przeglad ilosci insuliny podawanych w ostatnich 31
dniach. Informacje na ekranie obejmuja wszystkie ilosci podane w postaci bolusa i wlewu podstawowego w
minionych 31 dniach, od pétnocy do pétnocy kazdego dnia. Wiersz ,,Dzis” na ekranie SUMY D. DZIENN. przedstawia
ilos¢ insuliny podana od poczatku dzisiejszego dnia.

Ilosc¢ insuliny zuzyta do wypetnienia pompy nie jest uwzgledniana na ekranie SUMY D. DZIENN. Te ilosci s sumowane
oddzielnie i przedstawiane na ekranie HISTORIA WYPELNIANIA.

Pytanie: Dlaczego nalezy przegladac dzienne dawki insuliny?
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Odpowiedz: Poréwnanie podawanych dziennych dawek insuliny z zapisami poziomow glukozy we krwi jest pomocne
zarowno dla pacjenta, jak i dla lekarza przy ustalaniu optymalnych dawek insuliny.

Pytanie: Jakie dane wchodza w sktad dawek dziennych?

Odpowiedz: Dawki dzienne obejmuja wszystkie jednostki insuliny podane tego dnia w postaci bolusa i wlewu
podstawowego oraz informacje o wykonanych glukometrem pomiarach stezenia glukozy.

Zarzadzanie danymi pompy

Funkcja zarzadzania danymi pompy umozliwia uzytkownikowi i lekarzowi przegladanie i zarzadzanie informacjami
o dawkach insuliny podanych we wlewie podstawowym i bolusach, zmierzonych stezeniach glukozy we krwi,
przyjmowanych positkach oraz wartosciach srednich. Mozna przegladac szczegotowe informacje dla poszczegélnych
dni lub dane srednie dla okreslonej liczby dni (maksymalnie 31).

e Sumy dzienne — system automatycznie $ledzi niektore informacje w ujeciu dziennym. Sumy dawek dziennych
dotycza jednego dnia.

« Sred.wartosci — system automatycznie oblicza wartosci $rednie na podstawie okreslonych informacji. Istnieja
dwa podstawowe typy wartosci srednich:
e Srednia obliczana dla okreslonej liczby dni (uzytkownik wybiera liczbe dni),
» Srednia dla jednego dnia.

Informacje o pomiarze stezenia glukozy oraz o pomiarze wykonanym glukometrem obejmuja sumy dzienne oraz
wartosci Srednie, zgodnie z opisem w ponizszych sekcjach.
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Informacje o pomiarach wykonanych glukometrem

Informacje o pomiarach wykonanym glukometrem wyznaczane sa na podstawie wszystkich, automatycznych i
recznych pomiarow wykonanych glukometrem odebranych przez pompe w ciagu dnia lub kilku dni. Do pomiaréw
zaliczane sa pomiary recznie wprowadzone do pompy w okreslonym czasie.

Aby wyswietli¢ dane dla jednego dnia:

1 Przejs¢ do ekranu SUMA D. DZIENNYCH.
Gtéwny > Narzedzia > Sumy d. dzienn.

Wybrac date i nacisnac przycisk ACT.
2 Wyswietlony zostanie ekran SR. GLU ($rednie stezenie glukozy we krwi). Na ekranie tym podane sa nastepujace
informacje:
o Srednie stezenie glukozy w danym dniu,
e najwyzsze i najnizsze stezenie glukozy w danym dniu,
» catkowita liczba wartosci stezenia glukozy wprowadzonych do pompy tego dnia.
Nacisnaé przycisk , aby wyswietli¢ wiecej informacji.
3 Wyswietlony zostaje ekran INS. Na ekranie tym podane sa nastepujace informacje:
» tacznailos¢ insuliny podana w danym dniu,
e taczna ilosc insuliny podana w dawce podstawowej i bolusach w danym dniu,
o udziaty procentowe dawki podstawowej i bolusow w danym dniu,
» taczna ilos¢ weglowodanow wprowadzona do pompy w tym dniu (wprowadzona z uzyciem funkcji
kalkulatora bolusa).

Nacisnaé przycisk , aby wyswietli¢ wiecej informacji.

4 Wyswietlony zostaje ekran BOLUS. Na ekranie tym podane sa nastepujace informacje:
» tacznailos¢ insuliny podana w bolusach w danym dniu,
o tacznailos¢ insuliny podana w tym dniu w bolusach przed positkiem i procentowy udziat boluséw przed
positkiem w insulinie podanej tego dnia,
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« taczna insulina podana w tym dniu w bolusach korekcyjnych i procentowy udziat bolusow korekcyjnych w
insulinie podanej tego dnia,

e taczna insulina podana w tym dniu w bolusach recznych i procentowy udziat boluséw recznych w insulinie
podanej tego dnia.

Nacisnaé przycisk , aby wyswietli¢ wiecej informacji.

5  Wyswietlany zostaje ekran L. BOLUSOW. Na ekranie tym podane sa nastepujace informacje:

o taczna liczba boluséw podanych w danym dniu,

» taczna liczba bolusow wytacznie przed positkiem i wytacznie korekcyjnych podanych w danym dniu,
» taczna liczba boluséw przed positkiem i korekcyjnych podanych w danym dniu,

o taczna liczba boluséw recznych podanych w danym dniu.

Gdy widoczny jest ekran GLOWNY, nacisna¢ cztery razy przycisk .

Ponizsza procedura przedstawia sposob wyswietlenia danych o dostarczanych dawkach insuliny, spozywanych
positkach oraz wartosciach glikemii dla wybranej liczby dni.

Aby wyswietli¢ dane dla kilku dni:

1

Przejsc¢ do ekranu SUMA D. DZIENNYCH.
Gtéwny > Narzedzia > Sumy d. dzienn.

Wyswietla sie ekran SUMA D. DZIENNYCH z zaznaczona opcja Srednia dzienna.

Nacisnac przycisk ACT.

Zostanie wyswietlony ekran LICZBA DNI DO SREDN. Wybra¢ liczbe dni, z ktérych ma by¢ obliczona érednia,

naciskajac przyciski i . Nacisna¢ przycisk ACT.

Wyswietlony zostaje ekran SR. GLU. Na ekranie tym podane sa nastepujace informacje:

» Srednia liczba wartosci stezenia glukozy wprowadzona do pompy w ciagu wybranej liczby poprzednich dni,

» sSrednie maksymalne i minimalne wartosci stezenia glukozy w ciaggu wybranej liczby poprzednich dni,

» Srednia ze wszystkich wartosci stezenia glukozy wprowadzona do pompy w ciggu wybranej liczby
poprzednich dni.

Nacisnaé przycisk , aby wyswietli¢ wiecej informacji.
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Wyswietlony zostanie ekran SR.INS. ($rednia dawka insuliny). Na ekranie tym podane sa nastepujace
informacje:

Srednia taczna ilosc insuliny podawanej dziennie w ciagu wybranej liczby poprzednich dni,

Srednia taczna dawka insuliny podanej we wlewie podstawowym i bolusach oraz procentowy udziat insuliny
podanej we wlewie podstawowym i bolusach dla wybranej liczby poprzednich dni,

Srednia taczna ilos¢ weglowodanow wprowadzona do pompy w tym dniu (przy uzyciu kalkulatora bolusa)
dla wybranej liczby poprzednich dni.

Nacisnaé przycisk , aby wyswietli¢ wiecej informacji.

Wyswietlony zostaje ekran SR.BOL. Na ekranie tym podane sa nastepujace informacje:

Srednia taczna ilosc insuliny w bolusie podawanej dziennie w ciagu wybranej liczby poprzednich dni,
Srednia taczna dzienna dawka insuliny w bolusach podawanych przed positkiem dla wybranej liczby
poprzednich dni oraz sredni taczny dzienny procentowy udziat podanej insuliny w bolusach dla wybranej
liczby poprzednich dni,

Srednia taczna dawka insuliny podawanej dziennie w bolusach korekcyjnych oraz sredni taczny procentowy
udziat insuliny podanej dziennie w bolusach dla wybranej liczby poprzednich dni,

srednia taczna dawka insuliny podawanej dziennie w bolusach recznych oraz $redni taczny procentowy
udziat insuliny podanej dziennie w bolusach dla wybranej liczby poprzednich dni.

Nacisnaé przycisk , aby wyswietli¢ wiecej informacji.

Wyswietlany zostaje ekran L. BOLUSOW. Na ekranie tym podane sg nastepujace informacje:

Srednia taczna liczba bolusow podawanych dziennie w ciaggu wybranej liczby poprzednich dni,

Srednia taczna liczba bolusow wytacznie przed positkiem podawanych dziennie w ciagu wybranej liczby
poprzednich dni,

srednia taczna liczba bolusow wytacznie korekcyjnych podawanych dziennie w ciagu wybranej liczby
poprzednich dni,

Srednia taczna liczba bolusow przed positkiem i korekcyjnych podawanych dziennie w ciagu wybranej liczby
poprzednich dni,

srednia taczna liczba bolusow recznych podawanych dziennie w ciaggu wybranej liczby poprzednich dni.

Gdy widoczny jest ekran GLOWNY, nacisna¢ cztery razy przycisk .
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Przypomnienia osobiste

Alarm przypomnienia

Funkcja alarmu przypomnienia umozliwia zdefiniowanie powiadomien przypominajacych codziennie o réznych
zdarzeniach (maks. 8). Fabrycznie budzik jest wytaczony. Alarm moze przypominac uzytkownikowi o sprawdzeniu
poziomu glukozy we krwi, przyjeciu positku, podaniu bolusa itp. Gdy alarm przypomnienia uaktywni sie, na ekranie
zostanie wyswietlony ALARM PRZYPOMNIENIA. Aby skasowac komunikat, nacisnaé przycisk ESC, a nastepnie ACT.

1

ouUlThAhWN

Przejs¢ do ekranu OPCJA ALARMU.

Gtéwny > Narzedzia > Alarm przypomnienia

Wybrac opcje Wtaczony/Ustawiony. Nacisnac przycisk ACT.

Wybrac opcje Dodaj alarm. Nacisna¢ przycisk ACT.

Wprowadzi¢ godzine (migajaca wartosc¢). Nacisnac¢ przycisk ACT.

Wprowadzi¢ minuty (migajaca wartosc). Nacisnac przycisk ACT.

Powtorzy¢ kroki od 3 do 5, aby zaprogramowac godziny dodatkowych alarmoéow. Po zakonczeniu wyjs¢ z menu.

Opcja zdalnego sterowania

Fabrycznie budzik jest wytaczony. Z opcja zdalnego sterowania mozna sie zapoznac po opanowaniu wszystkich
podstawowych funkcji pompy. Przed rozpoczeciem korzystania z tej funkcji nalezy zasiegnac porady lekarza. Piloty
zdalnego sterowania mozna zakupic¢ w firmie Medtronic Diabetes.

Zasady postugiwania sie pilotem zdalnego sterowania opisano w jego instrukcji obstugi.

Uwa ga: Uzywanie z pompq urzqdzen dziatajqcych na falach radiowych skraca zywotnos¢ baterii.

Aby mozliwe byto uzycie pilota zdalnego sterowania, musza by¢ zaprogramowane nastepujace ustawienia pompy:

Opcje zdal. ster. = Wt.
Do pompy musi by¢ wprowadzony identyfikator pilota (znajdujacy sie na spodzie pilota)
tatwy bolus= Wt.
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Witaczanie opcji zdalnego sterowania

OSTRZEZENIE: W stanie NISKIE NAL. BAT. pompa nie odbiera sygnatéw z pilota. Aby mie¢ pewno$é¢, ze pompa
komunikuje sie z pilotem, nalezy zadbac o dobry stan baterii w pompie (wymiana zuzytej baterii na nowa
spowoduje wznowienie dziatania pilota).

1

Przejs¢ do ekranu OPCJA ZDAL. STER.

Gtéwne > Narzedzia > Opcje zdal. ster.

Wybraé opcje Wt., a nastepnie nacisnac¢ przycisk ACT.

Zostanie wyswietlony ekran MENU ID PILOTA. Dodad, usunaé lub odczytac identyfikator pilota, tak jak opisano
to w nastepnym punkcie. Po zakonczeniu wyjs¢ z menu.

Dodawanie, usuwanie i odczytywanie identyfikatorow pilotow

Kazdy pilot zdalnego sterowania ma swoj wtasny niepowtarzalny identyfikator. W pompie mozna zaprogramowac
maksymalnie trzy rézne identyfikatory pilotow. Aby dodawacd, usuwac lub odczytywac identyfikatory pilotow
zaprogramowane w pompie, konieczne jest wtaczenie opcji zdalnego sterowania.

1

Dodawanie identyfikatora pilota zdalnego sterowania

a. Nalezy wybrac opcje Dodaj ID z ekranu MENU ID PILOTA, a nastepnie nacisnac przycisk ACT.

b. Wprowadzi¢ wszystkie szes$¢ cyfr identyfikatora umieszczonego z tytu pilota zdalnego sterowania. Po
kazdym wpisie nacisnac przycisk ACT.
Po ustawieniu ostatniej cyfry identyfikatora nastapi powrdt do ekranu MENU ID PILOTA.

Usuwanie identyfikatora pilota zdalnego sterowania

a. Nalezy wybrac opcje Usun ID z ekranu MENU ID PILOTA, a nastepnie nacisnac przycisk ACT.

b. Wybrac identyfikator pilota, ktory ma zosta¢ usuniety, i nacisna¢ przycisk ACT.

Wybrany identyfikator zostat usuniety.
Przegladanie identyfikatoréw pilotéw zdalnego sterowania

a. Nalezy wybrac opcje Przejrzyj ID z ekranu MENU ID PILOTA, a nastepnie nacisnac¢ przycisk ACT.

b. Zaprogramowane identyfikatory zostana wyswietlone na ekranie PRZEJRZYJ ID PILOTOW.
Po zakonczeniu wyjsc¢ z menu.
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Funkcja blokady

Blokada ogranicza dostep do funkcji programowania pompy. Fabrycznie budzik jest wytaczony. Blokada jest waznym
mechanizmem zabezpieczajacym w sytuacji, gdy uzytkownik potrzebuje pomocy innej osoby w sterowaniu
funkcjami pompy. Gdy blokada jest wtaczona, do podawania bolusa i zawieszania/wznawiania dziatania pompy
moze byc¢ uzywany pilot zdalnego sterowania. Bezposrednie programowanie pompy ograniczone jest do zawieszania,
zablokowania i autotestu. Nadal mozliwe jest jednak odczytywanie informacji na ekranach statusowych STAN,
HISTORIA BOLUSOW, PRZEGLAD DAWEK PODST. i SUMY D. DZIENN. Sposob uzycia tej funkcji oraz jej optymalne
ustawienia nalezy przedyskutowac z lekarzem (pilota zdalnego sterowania mozna zamowic¢ w firmie Medtronic
Diabetes).

Witaczanie blokady

Uwaga: Przy wtqczonej blokadzie powiadomienie wibracyjne jest wytqczone.

1 Przejs¢ do ekranu OPCJA BLOKADY.

Gtoéwny > Narzedzia > Blokada
2 Wybrac opcje Wt., a nastepnie nacisna¢ przycisk ACT. Zostanie wyswietlony ekran GLOWNY z otwartym
okregiem. Opcja blokady jest teraz wtaczona, a pompa dziata w trybie specjalnym. Wyjs¢ z menu.

Mikotaj, ktory korzysta z pompy Paradigm, jest nieco nadpobudliwy. Jego rodzice chca by¢ spokojni, ze nie bedzie
sie bawit pompa i przypadkowo nie zmieni zaprogramowanych ustawien. Dlatego uaktywnili funkcje blokady i
teraz za pomoca przyciskow pompy nie mozna wywotac zadnych funkcji poza zawieszeniem i autotestem. Gdy
Mikotaj wymaga podania bolusa, jego rodzice i opiekunowie programuja go za pomoca pilota.

Pan Oskar jest starszym cztowiekiem chorym na cukrzyce, ktéry wymaga pomocy we wszystkich codziennych
czynnosciach. Rowniez w obstudze pompy muszg pomaga¢ mu opiekunowie lub cztonkowie rodziny. Aby miec
pewnosc¢, ze Pan Oskar nie zmieni ustawien pompy, jego rodzina wtaczyta w pompie Paradigm funkcje blokady.
Gdy konieczne jest podanie bolusa, uzywaja pilota zdalnego sterowania.
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Funkcja blokowania klawiatury

Blokada klawiatury zapobiega przypadkowemu nacisnieciu klawiszy. Mozna nacisnac tylko przycisk , aby
przegladac ekran STAN, i przycisk , aby wtaczyc¢ podswietlenie. Aby podac bolus lub zawiesi¢ pompe, mozna
uzy¢ pilota zdalnego sterowania.

Blokada klawiatury zostaje automatycznie odblokowana podczas:

» wktadania baterii,
o alarmow,
e powiadomien.

Blokowanie klawiatury

1 Przejs¢ do MENU NARZEDZI.

2 Wybrac opcje Blokowanie klawiatury, a nastepnie nacisnac przycisk ACT.

3 Nacisnac ponownie przycisk ACT, aby zablokowad klawiature. Zostanie wyswietlony ekran KLAW.
ZABLOKOWANA zawierajacy opis sposobu odblokowania klawiatury.

Odblokowywanie klawiatury
Nacisna¢ jednoczesnie przyciski i . Zostanie wyswietlony ekran Klawiatura odblokowana.

Autotest

Autotest jest mechanizmem bezpieczenstwa umozliwiajacym sprawdzenie, czy pompa dziata prawidtowo. Ta
funkcja diagnostyczna moze by¢ uzywana w ramach konserwacji lub w celu skontrolowania pompy, jesli ta dziata
w nietypowy sposob. Podczas autotestu pompa automatycznie przeprowadza testy wewnetrzne, w tym kontrole
poprawnosci dziatania sygnatu dzwiekowego i wibracyjnego. Autotest jest uzupetnieniem testow rutynowych,
wykonywanych niezaleznie podczas pracy pompy.

Jesli wynik ktéregokolwiek z testow jest rozny od opisanego ponizej, nalezy skontaktowac sie z lokalna linig pomocy
lub przedstawicielem firmy.
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Uwaga: Jesli pompa wykryje sytuacje szczegolng, takq jak zuzycie baterii, autotest nie zostanie zakoriczony.
Zostanie wyswietlony komunikat informujqcy o przyczynie przerwania testu.

1 Przejs¢ do MENU NARZEDZI.
Gtéwny > Narzedzia > Autotest

N

Wybrac opcje Autotest, a nastepnie nacisna¢ przycisk ACT.

3 Okresowo, w miare testowania poszczegolnych mechanizmoéw pompy beda generowane sygnaty dzwiekowe. W
ramach autotestu pompa przeprowadzi opisane ponizej testy:

a.

d.

Test ekranu:

Ekran zmienia kolor na czarny.
Autotest:

Pompa bedzie odlicza¢ w dot od 10.
Test dzwieku:

Powinny by¢ styszalne dzwieki.
Test wibracji:

Powinny by¢ wyczuwalne wibracje.

4 Po zakonczeniu autotestu zostanie wyswietlony ekran TEST ZAKONCZONY. Nastapi powrét do MENU
NARZEDZI, a nastepnie do ekranu GLOWNEGO.

Ustawienia uzytkownika

Funkcja ustawien uzytkownika umozliwia zapisywanie, przywracanie i kasowanie wszystkich ustawien pompy.
Mozna wyswietli¢ liste dat i godzin wszystkich niedawno wykonanych operacji na ustawieniach uzytkownika. Funkcja
zapisu ustawien umozliwia zachowanie zbioru ustawien pompy i przywrécenia ich po skasowaniu lub gdy z jakiegos
powodu trzeba bedzie ponownie z nich skorzystac.

Kasowanie pompy powoduje przywrdcenie fabrycznych ustawien domyslnych i konieczne jest uzycie funkcji
przywrécenia ustawien (jesli zostaty wczesniej zachowane) albo ponowne zaprogramowanie wszystkich ustawien.
Dopiero wowczas bedzie mozna dalej uzywac pompy. Operacja kasowania nie powoduje wyczyszczenia pamieci
wewnetrznej pompy.

OSTRZEZENIE: Nie nalezy zerowa¢ ustawieh pompy, gdy jest ona podtaczona do organizmu pacjenta.
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PRZESTROGA: Ustawienia pompy nalezy kasowa¢ wytacznie na polecenie lekarza lub przedstawiciela firmy
Medtronic Diabetes. Po skasowaniu ustawienn pompy konieczne bedzie ponowne zaprogramowanie wszystkich
ustawien osobistych zgodnie z zaleceniami lekarza. Ponadto konieczne bedzie przewinigecie pompy.

Zapisywanie ustawien

Aby zapisa¢ aktualne ustawienia pompy, nalezy wykonaé nastepujace czynnosci:

1 Przej$¢ do ekranu NARZEDZIA i wybrac opcje Ustaw. uzytkownika.

Gtowny > Narzedzia > Ustaw. uzytkownika
2 Nacisna¢ i przytrzymac przycisk , a nastepnie nacisnac przycisk ACT.

3 Zostanie wy$wietlony ekran USTAW. UZYTKOWNIKA z podswietlona funkcja Zapisz ustawienia. Nacisnac
przycisk ACT.

4  Jesli ustawienia pompy sa zapisywane po raz pierwszy, przejsc¢ do kroku 5. Jesli ustawienia pompy byty
wczesniej zapisywane, zostanie wyswietlony komunikat informujacy o dacie ostatniego zapisu. Odczytac
informacje z ekranu, a nastepnie nacisnac przycisk ACT, aby zapisac biezace ustawienia. Jesli zapis ma zostac
anulowany, nalezy nacisna¢ przycisk ESC.

5 Zostanie wyswietlony komunikat USTAWIENIA ZAPISANE informujacy, ze aktualne ustawienia pompy zostaty
zapisane. Wyjs¢ z menu.

Przywracanie ustawien

Ponizsze czynnosci umozliwiaja przywrdcenie ostatnio zapisanych ustawien pompy.

1 Przejs¢ do ekranu NARZEDZIA i wybrac opcje Ustaw. uzytkownika.

Gtowny > Narzedzia > Ustaw. uzytkownika
2 Nacisna¢ i przytrzymac przycisk , a nastepnie nacisnac przycisk ACT.

3 Zostanie wyswietlony ekran USTAW. UZYTKOWNIKA. Wybrac opcje Przywré¢ ustawienia, a nastepnie nacisnac
przycisk ACT.

4 Zostanie wyswietlony komunikat z opcja przywrocenia ustawien zapisanych w podanym dniu i skasowania
biezacych ustawien pompy. Odczytac informacje z ekranu, a nastepnie nacisnac przycisk ACT, aby przywrocic
ustawienia. Jesli przywracanie ma zosta¢ anulowane, mozna nacisnac przycisk ESC.

5 Zostanie wyswietlony komunikat PRZYWROCONE USTAW. potwierdzajacy, ze aktualne ustawienia pompy
zostaty zastapione ustawieniami zapisanymi w podanym terminie. Wyjs¢ z menu i sprawdzic ustawienia pompy,
aby upewnic sie, ze operacja przywracania przebiegta pomyslnie.
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Kasowanie ustawien

Ponizsze czynnosci nalezy wykonac tylko wtedy, gdy zachodzi koniecznos¢ przywrdcenia domyslnych ustawien
fabrycznych pompy.

OSTRZEZENIE: Nie nalezy zerowa¢ ustawien pompy, gdy jest ona podtaczona do organizmu pacjenta.

PRZESTROGA: Ustawienia pompy nalezy kasowa¢ wytacznie na polecenie lekarza lub przedstawiciela firmy
Medtronic Diabetes. Po skasowaniu ustawien pompy konieczne bedzie ponowne zaprogramowanie wszystkich
ustawien osobistych zgodnie z zaleceniami lekarza. Ponadto konieczne bedzie przewiniecie pompy.

1 Przejs¢ do ekranu NARZEDZIA i wybrac opcje Ustaw. uzytkownika.
Gtéwny > Narzedzia > Ustaw. uzytkownika

2 Nacisna¢ i przytrzymac przycisk , a nastepnie nacisnac przycisk ACT.

3 Zostanie wyswietlony ekran USTAW. UZYTKOWNIKA. Wybra¢ opcje Skasuj ustawienia, a nastepnie nacisnac
przycisk ACT.

4 Zostanie wy$wietlony komunikat POTWIERDZ umozliwiajacy potwierdzenie badz wycofanie sie z kasowania
ustawien pompy. Wybrac opcje TAK i nacisnac przycisk ACT, aby skasowac ustawienia. Aby anulowac, nalezy
nacisnac przycisk ESC.

5 Zostanie wyswietlony ekran RESETUJ, a nastepnie pompa zostanie ponownie uruchomiona i wyswietlane beda
kolejno rézne ekrany. Po skasowaniu wszystkich ustawien pompy zostanie wyswietlony ekran USTAWIENIE
CZASU/DATY.

6 Ustawic godzine i date zgodnie z opisem w sekcji Ustawianie godziny i daty rozdziatu Podstawy
programowania.

7 Po ustawieniu godziny i daty nalezy przewina¢ pompe. Instrukcje zamieszczono w sekcji Przewijanie pompy
rozdziatu Rozpoczynanie podawania insuliny. Nalezy pamietac, ze wszystkie ustawienia zostaty skasowane i
konieczne jest ich przywrdcenie lub ponowne zaprogramowanie.

Historia

Aby wyswietli¢ liste dat i godzin wszystkich niedawnych operacji na ustawieniach uzytkownika pompy, takich
jak zapisy i przywracanie, nalezy wykonaé nastepujace czynnosci:

1

2

Przejsc¢ do ekranu NARZEDZIA i wybrac opcje Ustaw. uzytkownika.

Gtowny > Narzedzia > Ustaw. uzytkownika
Nacisnaé i przytrzymac przycisk , a nastepnie nacisnac przycisk ACT.
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Zostanie wyswietlony ekran USTAW. UZYTKOWNIKA. Wybra¢ opcje Historia, a nastepnie nacisnaé przycisk
ACT.

Zostanie wyswietlony ekran HISTORIA USTAWIEN z lista wszystkich dat i godzin ostatnich operacji na
ustawieniach uzytkownika. Przewina¢ w dét, aby przejrzec cata historie. Po zakonczeniu przegladania historii
nacisna¢ przycisk ESC, aby wyjsc¢ z menu.
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Oprogramowanie do zarzadzania terapiq 9

Firma Medtronic udostepnia oprogramowanie optymalizujace wykorzystanie pompy. Wiecej informacji mozna
uzyskac, kontaktujac sie z lokalnym przedstawicielem.

Oprogramowanie CareLink™ Personal

Pompa dostarcza wyniki pomiaréow poziomu glukozy w czasie rzeczywistym, co pozwala uzytkownikowi na sledzenie
wzorcow zmian stezenia glukozy i identyfikacje epizodow niskiego i wysokiego poziomu glukozy we krwi. System
przechowuje takze dane o poziomach glukozy, pozwalajac na ich pozniejsza analize w celu identyfikacji wzorcow
i/lub pobranie do oprogramowania CareLink Personal w celu przeanalizowania historycznych wynikdéw pomiarow
stezenia glukozy.

Oprogramowanie CareLink Personal jest systemem opartym na technologii Web zaprojektowanym w celu
wspomagania leczenia cukrzycy. Ma on wiele istotnych funkcji:

» Kopiuje (przesyta) dane z nastepujacych urzadzen: pompy insulinowej oraz obstugiwanych glukometrow.

» Dane z urzadzenia sg przechowywane w podtaczonej internetowej bazie danych.

» Istnieje dzienniczek online, gdzie mozna zapisywac¢ pochodzace od siebie informacje, na przyktad ilosc¢
spozytych weglowodanow.

o  Przestane dane oraz inne informacje przechowywane w systemie mozna przegladac przy uzyciu kilku réznych
typow raportow z przebiegu leczenia.

» Dostep do danych oraz informacji osobistych jest w tym systemie bezpieczny.

Raporty

Raporty pokazuja dane pobrane z urzadzen oraz dane bezposrednio wpisane do systemu. Do przyktadowych danych,
jakie mozna uzyska¢ w raporcie, zalicza sie:

« praca pompy, w tym informacje dotyczace ustawien alarmow oraz maksymalnej dopuszczalnej wielkosci
bolusa;
» szybkosc i godziny podawania insuliny oraz jej typy;
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e odczytane poziomy glukozy we krwi oraz ich godziny;
o dane kalkulatora bolusa lub wpisow dzienniczka online.

Raporty s wyswietlane w formacie PDF. Mozna je przegladac online, zapisac lub wydrukowac.

Swoje raporty mozna udostepnic lekarzowi. Raporty te moga pomoc pacjentowi i jego lekarzowi w zauwazeniu
trenddw oraz innych informacji. Moze to prowadzi¢ do usprawnionego zarzadzania leczeniem w celu uzyskania
wigkszej kontroli.

Dzienniczek

Dzienniczek pozwala wprowadzic¢ nastepujace informacje pochodzace od pacjenta:

o spozyte weglowodany,

o aktywnosc¢ fizyczna,

e poziom ketonow w moczu,

« wyniki HbA1c,

« zmiany zestawu infuzyjnego.

W tworzonych raportach wykorzystywane sa dane pochodzace z dzienniczka pacjenta. Mozna na przyktad zobaczyc,

jak przyjmowanie weglowodandw odpowiada poziomom stezenia glukozy we krwi w tym samym dniu lub o tej samej
godzinie. Mozna rowniez korzystac z niego jak z dzienniczka online w leczeniu cukrzycy.
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Uzupetnienie terapii
uzyciu pompy insulin

prowadzonej przy 1 O
owej

Mamy nadzieje, ze korzystanie z pompy insulinowej nie sprawia juz Panstwu trudnosci oraz ze jej stosowanie
spowodowato u Panstwa poprawe wartosci stezenia glukozy we krwi. Kontrola cukrzycy nie sprowadza sie jednak
wytacznie do sprawdzania poziomu glukozy we krwi. Konieczna jest dbatos¢ o wszystkie aspekty zdrowia fizycznego
i psychicznego. W szczegdlnosci oznacza to leczenie wszelkich schorzen bezposrednio zwiazanych z cukrzyca, jak
réwniez niezwiazanych z ta choroba. Ponizsze zalecenia dotyczg uzupetnienia leczenia podstawowego cukrzycy oraz
terapii prowadzonej przy uzyciu pompy insulinowej. Nalezy pamietac, ze najlepszym zrédtem informacji na temat
postepowania w przebiegu cukrzycy jest lekarz prowadzacy.

Zalecane czynnosci i badania uzupetniajace

Codziennie:

e Sprawdzac glikemie 4 do 6 razy na dobe i zawsze przed snem.

o Sprawdzac poziom glukozy przed prowadzeniem samochodu oraz zabiera¢ w podroz szybko dziatajace
weglowodany.

« Jesli poziom glukozy dwa razy z rzedu przekracza wartosc¢ 13,9 mmol/l (250 mg/dl), wykonac iniekcje i
wymienié zestaw infuzyjny.

Co miesiac:

e Przypomniec sobie wskazowki dotyczace zapobiegania cukrzycowej kwasicy ketonowej (DKA, Diabetic
Ketoacidosis).

« Co najmniej raz w miesiacu sprawdzac poziom glukozy we krwi o godzinie 03:00.

o W okreslonym dniu sprawdzac poziom glukozy 2 godziny po kazdym positku.

Uzupetnienie terapii prowadzonej przy uzyciu pompy insulinowej
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Co 3 miesiace:

e Odbyc¢ wizyte lekarska, nawet w przypadku dobrego samopoczucia oraz wartosci stezen glukozy mieszczacych
sie w zalecanym zakresie.

o Wspolnie z lekarzem przeanalizowad rejestr poziomdw glukozy i ustawienia pompy.

« Poddac sie testowi okreslajacemu stezenie hemoglobiny glikowanej (HbA1c).

Testy laboratoryjne:

e co najmniej cztery razy w roku testy okreslajace stezenie hemoglobiny glikowanej (HbA1c)
e raz w roku badanie poziomu cholesterolu HDL i LDL oraz tréjglicerydow
e raz w roku badanie pod katem mikroalbuminurii

Przy kazdej wizycie:

e pomiar cis$nienia tetniczego krwi
« badanie stop
o przeglad celow kontroli glikemii, positkow i aktywnosci fizycznej

Raz w roku:

« badanie dna oka przez wykwalifikowanego okuliste

e coroczne szczepienie przeciwko grypie

« regularne wizyty u stomatologa

« badania neurologiczne

o badanie EKG u 0s6b w wieku powyzej 35 lat

« badanie gruczotu krokowego u mezczyzn oraz badanie piersi u kobiet
» sprawdzenie wiedzy na temat cukrzycy

 wymiana zestawu awaryjnego glukagonu (nowa recepta od lekarza)
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Rozwigzywanie problemoéw i alarmy 1 1

Niniejszy rozdziat dotyczacy rozwiazywania problemow zawiera wyjasnienia komunikatéow alarmowych oraz
powiadomien generowanych podczas korzystania z pompy. Procedury opisane na poczatku tego rozdziatu powinny
by¢ stosowane po wystapieniu konkretnych alarmow lub w typowych niepozadanych sytuacjach. Na koncu rozdziatu
zamieszczono liste alarmow.

Uwa ga: Zaleca sie przeczytanie warunkow gwarancji dotqczonych do pompy — zawierajq one informacje na temat
zakresu swiadczen w okresie gwarancyjnym.

Pompa zgtasza alarm BRAK PODAWANIA

Wystapienie alarmu BRAK PODAWANIA oznacza, ze pompa dziata poprawnie. Pompa nie jest uszkodzona, lecz
wykryto, ze z jakiego$ powodu insulina nie jest podawana. Nalezy wykonaé nastepujace czynnosci:

1 Sprawdzi¢ poziom glukozy we krwi i w razie potrzeby wykonac iniekcje.
Sprawdzic, czy w zbiorniku znajduje sie insulina, oraz upewnic sie, Ze rurka nie jest zagieta. Jesli nie to jest
przyczyna, patrz etap 5.
3 W razie potrzeby wyprostowac rurke. Skasowac alarm, naciskajac przyciski ESC i ACT. Zostanie wyswietlony
ekran z dwiema opcjami: Wznow i Przewin. Wybrac opcje Wznow.
4  Jesli zbiornik jest pusty, skasowac alarm, naciskajac przyciski ESC i ACT. Wybra¢ opcje Rewind i wymienic
zbiornik oraz zestaw infuzyjny zgodnie z instrukcjami w rozdziale Rozpoczynanie podawania insuliny.
5 Kontynuowad rozwigzywanie problemu, odtaczajac ztacze szybkoroztaczalne i ustawi¢ wartosc 10 jednostek dla
statego wypetniania.
6 Czy insulina wyptywa z igty ztacza szybkoroztaczalnego?
a. Jesli tak, wymienic caty zestaw infuzyjny zgodnie z instrukcjami w rozdziale Rozpoczynanie podawania
insuliny.
Jesli insulina nie wyptywa z igty ztacza szybkoroztaczalnego lub zgtoszony zostat alarm BRAK PODAWANIA,
nalezy skontaktowac sie z lokalnym przedstawicielem producenta.
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b. Poniewaz w pompie zapamietywana jest wielkos¢ ostatniego statego wypetniania, przywrocic typowa
wartosc¢ statego wypetniania. Zmienic¢ wielkosc statego wypetniania z 10 jednostek na wartos¢ uzywang w
danym zestawie infuzyjnym.

Uwaznie monitorowac poziom glukozy we krwi.

Jesli mimo wykonania powyzszych czynnosci nadal zgtaszany jest alarm BRAK PODAWANIA, nalezy skontaktowac

sie z lokalnym przedstawicielem producenta.

© N

Co sie stanie, jesli bateria zostanie wyjeta na zbyt dtugi czas?

Jesli bateria zostanie wyjeta z pompy na okres dtuzszy niz pie¢ minut, po wtozeniu nowej baterii moze zostac
wyswietlony komunikat alarmowy KONIEC CZASU BAT. Nalezy wykonac nastepujace czynnosci:

1 Ustawic poprawna godzine i date roczna zegara.
Sprawdzic, czy wszystkie ustawienia wtasne, takie jak dawka podstawowa, sa zgodne z wymaganiami. W razie
potrzeby odtworzy¢ ostatnie zapisane ustawienia pompy, korzystajac z opcji Przywré¢ ustawienia w ramach
podmenu Ustaw. uzytkownika w menu NARZEDZIA (opcji tej mozna uzy¢ pod warunkiem, ze wczesniej zapisano
ustawienia pompy). Informacje na ten temat zawiera sekcja Przywracanie ustawien rozdziatu Narzedzia.

3 Na ekranie HISTORIA ALARMOW oraz STAN sprawdzi¢, czy nie ma alarméw i/lub powiadomien wymagajacych
interwencji.

Jesli bateria zostanie wyjeta z pompy na okres dtuzszy niz trzy lub cztery dni, po wtozeniu nowej baterii moga
zostac zgtoszone alarmy A17 i A47. Nalezy wykonac nastepujace czynnosci:

1 Skasowac alarmy A17 i A47.

Ustawic¢ poprawng godzine i date roczna zegara pompy.

3 Sprawdzi¢, czy wszystkie ustawienia wtasne, takie jak dawka podstawowa, sa zgodne z wymaganiami. W razie
potrzeby odtworzy¢ ostatnie zapisane ustawienia pompy, korzystajac z opcji Przywré¢ ustawienia w ramach
podmenu Ustaw. uzytkownika w menu NARZEDZIA (opcji tej mozna uzy¢ pod warunkiem, ze wcze$niej zapisano
ustawienia pompy). Informacje na ten temat zawiera sekcja Przywracanie ustawien rozdziatu Narzedzia.

4 Sprawdzi¢, czy na ekranach HISTORIA ALARMOW i STAN nie sg wyswietlane alarmy i/lub powiadomienia.

Dlaczego bateria w mojej pompie nie wystarcza na dtugo?

Krétka zywotnos¢ baterii niekoniecznie oznacza problem z pompa. Zywotno$¢ baterii moze byé rézna i zalezy od
nastepujacych czynnikow:

e marki uzywanej baterii (zalecamy korzystanie z baterii Energizer);
e sposobu przechowywania i/lub transportu przed uzyciem (nalezy unikac zbyt wysokich oraz zbyt niskich
temperatur);

142 Rozwigzywanie problemoéw i alarmy



e uzywania pompy w niskich temperaturach (moze to skroci¢ zywotnos¢ baterii);

« charakterystyki uzytkowania pompy, np. czestosci naciskania przyciskow, liczby powiadomien/alarméw i zmian
ustawien;

e ilosci insuliny podawanej przez pompe;

« korzystania z niektorych funkcji; uzywania podswietlenia, powiadamiania wibracyjnego, opcjonalnego pilota i
glukometru (obnizaja zywotnosc baterii).

Co oznacza alarm SPR. USTAWIENIA?

Ten alarm wystepuje po alarmie E lub po wyzerowaniu pompy. Jego zadaniem jest poinformowanie o koniecznosci
sprawdzenia, czy wszystkie ustawienia sa prawidtowe. Alarm SPR. USTAWIENIA wystepuje po przeprowadzeniu
nastepujacych dziatan:

o skasowaniu wszystkich ustawien uzytkownika (przywréceniu ustawien domyslnych) wskutek wygenerowania
alarmu typu E (btad);

«  zastosowaniu funkcji CZYSC USTAW.;

e  przewinieciu pompy bez zbiornika podczas ¢wiczen w obstudze nowej pompy — w tym wypadku jest to
przypomnienie o koniecznosci upewnienia sie, ze przed rozpoczeciem korzystania z pompy zawierajacej
insuline zaprogramowano wszystkie ustawienia.

Ekran wyglada na znieksztatcony

Ekran moze sie wydawac znieksztatcony lub mie¢ teczowa poswiate, jesli uzytkownik nosi spolaryzowane okulary
przeciwstoneczne, przebywa na stoncu badz uzywa pompy w wyjatkowo wysokich lub niskich temperaturach. Jesli
ekran wyglada na znieksztatcony, nalezy:

o zdjac okulary przeciwstoneczne;

e przejs¢ do cienia;

« sprawdzi¢, czy pompa nie znajduje sie w poblizu zrédta ciepta (obok grzejnika) lub zimna (jest noszona na
zewnatrz ubrania w bardzo zimny dzien);

« nie oddawa¢ pompy do naprawy: jest to normalna cecha ekranow tego typu we wszystkich urzadzeniach.
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Nie mozna wyjs¢ z petli wypetniania
Istnieje kilka mozliwych przyczyn i rozwiazan tego problemu:

1 Czy zbiornik w pompie jest petny?
» Jesli nie, umiesci¢ napetniony zbiornik lub kapturek transportowy w pompie.
o Jesli tak, upewnic sie, ze pompa jest odtaczona od ciata.
2 Przytrzymac przycisk ACT do chwili wyswietlenia na ekranie zestawu liczb i wygenerowania kolejnej serii
sygnatow dzwiekowych.
o Jesli to nastapi, pompa jest sprawna. Aby zakonczyc reczne wypetnianie, przejsc¢ do kroku 4 sekcji Reczne
wypetnianie w rozdziale Rozpoczynanie podawania insuliny.
» Jesli nie stychac drugiej serii sygnatow dzwiekowych i nie wida¢ zestawu liczb, wymienic zestaw infuzyjny
i powtodrzyc ten krok.
3 Jesli wciaz nie stychac sygnatow dzwiekowych i nie widac liczb na ekranie, skontaktowac sie z telefonicznym
centrum pomocy lub z lokalnym przedstawicielem producenta.

Wyswietlany jest komunikat z prosbg o przewiniecie pompy.
Jest to normalne zjawisko po:

1 dowolnym alarmie E,
2 wykonaniu operacji czyszczenia ustawien,
3 alarmie Brak podawania (w trakcie wypetniania).

Podawanie bolusa zostato zatrzymane

Btad Bolus zatrzym. moze wystapic¢ w razie poluzowania zaslepki baterii, uderzenia pompy badz upuszczenia jej
podczas podawania bolusa. Moze sie to zdarzyc rowniez w wypadku zadziatania na pompe wytadowania
elektrostatycznego. Podawanie bolusa jest w takich sytuacjach przerywane ze wzgledéw bezpieczenstwa.

1 W razie upuszczenia pompy przeprowadzi¢ wzrokowy przeglad w celu upewnienia sie, ze pompa nie zostata w
zaden sposob uszkodzona.
2 Przejrzec historie boluséw i w razie potrzeby ponownie zaprogramowac pozostata czesc bolusa.

Przyciski pompy nie dziataja prawidtowo podczas podawania bolusa

Nacisniecie i przytrzymanie przyciskow , lub podczas podawania bolusa powoduje zatrzymanie ekranu

na biezacej wartosci. Po zwolnieniu przycisku wyswietlana liczba jednostek wzrasta az do wartosci dotychczas
podanej. Nacisniecie i przytrzymanie przycisku nie powoduje zatrzymania podawania bolusa.
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Na wyswietlaczu pompy nie sg wyswietlane odczyty z glukometru

1

2

00 N

Upewnic sie, ze uzywany jest wtasciwy glukometr (obstugujacy technologie MWT1). Pompa komunikuje sie tylko
z tym glukometrem.

Upewnic sie, ze funkcja komunikacji przy uzyciu czestotliwosci radiowej (RF, Radio Frequency) w glukometrze
jest wtaczona i dziata prawidtowo.

Sprawdzic, czy dla opcji glukometru w pompie wybrano ustawienie Wt. oraz czy identyfikator glukometru zostat
prawidtowo zaprogramowany.

Upewni¢ sie, Zze nie wystapit alarm wytadowania baterii w pompie.

Upewnic¢ sie, ze odlegtos¢ miedzy glukometrem a pompa nie przekracza 1,2 m (4 stopy) oraz ze miedzy
glukometrem i pompa nie znajduja sie zadne przeszkody takie jak inne osoby, sciany itp.

Zapewnic warunki, w ktorych zaktocenia radiowe wynikajace z pracy innych urzadzen elektronicznych nie
uniemozliwiaja komunikacji. Urzadzeniami tymi mogg byc¢ niektére telefony komorkowe, telefony
bezprzewodowe, odbiorniki telewizyjne, komputery, radia, inne pompy Paradigm, dotaczane do nich
glukometry oraz piloty. Aby przywréci¢ komunikacje, oddalic sie od tych urzadzen lub je wytaczyc.

Nastepny odczyt nie zostanie wy$wietlony. Upewnic sie, ze pompa jest bezczynna, a ekran GLOWNY jest pusty.
Jesli pompa wciaz nie otrzymuje odczytanych wartosci stezenia glukozy we krwi z glukometru, nalezy uzyc
przyciskow w gore/w dot, aby recznie wprowadzi¢ wartoséci stezenia glukozy (na ekranie WPROWADZ GLU).

Pompa zostata upuszczona

Nalezy uwazac, aby nie upusci¢ pompy.

ONUTA WN =

Sprawdzic¢ wszystkie potaczenia — powinny by¢ nienaruszone i mocne.

Sprawdzic, czy na wyswietlaczu LCD, klawiaturze i obudowie pompy nie ma peknie¢ ani innych uszkodzen.
Sprawdzic, czy na zestawie infuzyjnym ze ztaczem rurki oraz na samej rurce nie ma pekniec ani uszkodzen.
Sprawdzic¢ wyglad ekranu stanu, dawki podstawowe i inne ustawienia pompy.

Wykona¢ procedure Autotest dostepng z MENU NARZEDZI.

Skontaktowac sie z lokalnym przedstawicielem firmy Medtronic Diabetes w celu uzyskania pomocy.
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Pompa zostata zanurzona w wodzie

Pompa jest odporna na przypadkowy kontakt z woda. Nie nalezy jej jednak zanurza¢ w wodzie podczas kapieli,
ptywania ani uprawiania innych sportow wodnych.

1
2

5
6

Wytrzec do sucha zewnetrzng obudowe.

Otworzy¢ komore zbiornika i sprawdzic, czy nie ma tam wody. Jesli wnetrze jest mokre, wytrzec je do sucha
w ciggu 10 minut od momentu zamoczenia w wodzie. Zamoczenie wnetrza pompy woda, insuling lub innymi
ptynami moze spowodowac korozje jej mechanizmu.

Osuszy¢ doktadnie zbiornik — mokrego zbiornika NIE wolno wktadaé do pompy.

Nie suszy¢ pompy goracym powietrzem. Moze to spowodowac uszkodzenie wewnetrznych uktadow
elektronicznych pompy.

Sprawdzic przedziat baterii i baterie — jezeli sa wilgotne, doktadnie je osuszy¢ przed uzyciem pompy.
Przeprowadzic¢ autotest.

Nie mozna przejs¢ do ekranu Ustaw. uzytkownika

Jesli po podswietleniu opcji Ustaw. uzytkownika nacisniety zostanie przycisk ACT, wowczas na ekranie zostanie
wyswietlony komunikat: Zwykle funkcja ta jest niedostepna. Aby uzyskac dostep, patrz podr. uzyt.

Aby przej$¢ do ekranu USTAW. UZYTKOWNIKA, nalezy:

1 Przejs¢ do MENU NARZEDZI.

Gtéwny > Narzedzia
2 Wybrac opcje Ustaw. uzytkownika. Nacisnac i przytrzymac przycisk , a nastepnie nacisna¢ przycisk ACT.
3 Informacje o opcjach menu mozna znalez¢ w sekcji Ustawienia uzytkownika rozdziatu Narzedzia.
Powiadomienia

Pompa jest wyposazona w skomplikowana sie¢ elementow kontrolnych i uktadow bezpieczenstwa. W razie wykrycia
nietypowej sytuacji wymagajacej natychmiastowej interwencji ze strony uzytkownika pompa co jakis czas generuje
sygnat dzwiekowy/wibruje, powiadamiajac w ten sposob uzytkownika. Pompa przechodzi w tryb Specjalny (na
ekranie wyswietlany jest pusty okrag) i wtacza sie podswietlenie ekranu.
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Wazne jest, aby znac reakcje pompy w przypadku niewykasowania alarmu lub powiadomienia:

e Alarm — jezeli alarm nie zostanie skasowany, pompa nie wyswietli kolejnego alarmu lub powiadomienia, dopodki
pierwszy alarm nie zostanie skasowany. Po skasowaniu pierwszego alarmu pompa wyswietli kolejne alarmy, w
kolejnosci ich waznosci.

+ Powiadomienie — jezeli powiadomienie nie zostanie skasowane, pompa nie wyswietli kolejnego
powiadomienia, dopoki pierwsze powiadomienie nie zostanie skasowane. Jednakze pompa wyswietla alarmy
nawet w przypadku niewykasowania powiadomienia. Po skasowaniu pierwszego powiadomienia pompa
wyswietli kolejne alarmy lub powiadomienia w kolejnosci ich waznosci.

Nalezy sprawdzac dziatanie pompy i bada¢ poziom cukru we krwi. Wymagana kontrole cukrzycy zapewnia
postepowanie wedtug zalecen lekarza.

Jan nie skasowat komunikatu alarmowego BLAD PRZYCISKU wyswietlonego w pompie. W czasie, gdy wyswietlany
jest alarm BLAD PRZYCISKU, do pompy dociera powiadomienie NISKI POZ. W ZB.. Kilka minut p6zniej pompa
otrzymuje alarm BRAK PODAWANIA. Do chwili skasowania pierwszego alarmu w pompie Jana nie zostanie
uruchomione powiadomienie NISKI POZ. W ZB. ani alarm BRAK PODAWANIA. Po skasowaniu alarmu BLAD
PRZYCISKU pompa Jana wyswietla alarm BRAK PODAWANIA. Po skasowaniu alarmu BRAK PODAWANIA pompa Jana
wyswietla powiadomienie NISKI POZ. INS.

Pytanie: Dlaczego powiadomienia sq wazne?

Odpowiedz: Pompa monitoruje swoje dziatanie i powiadamia uzytkownika o przejsciu w tryb Specjalny. Niektore
powiadomienia stanowig czes¢ normalnego przebiegu terapii przy uzyciu pompy — przyktadem moze byc
uaktywnienie tymczasowej dawki podstawowej. Istnieja tez powiadomienia o stanach odbiegajacych od normalnego

dziatania pompy. Pompa powiadamia uzytkownika na przyktad o koniecznosci wymiany zbiornika (NISKI POZ. W ZB.)
lub baterii (NISKIE NAL. BAT.).

Wymagane czynnosci
Jesli pompa generuje sygnat dzwiekowy lub wibruje, powiadamiajac o sytuacji wymagajacej interwencji, nalezy:

1 Przeczytac instrukcje wyswietlane na ekranie i zastosowac sie do nich. Nacisnac¢ przyciski ESC, ACT, aby uciszy¢
powiadomienie.
2 Na ekranie STAN sprawdzi¢, jaka jest przyczyna powiadomienia.
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3 Jesli przyczyna jest wytadowanie baterii, wymienic baterie.

4  Jesli przyczyna jest niski poziom insuliny w zbiorniku, czesciej kontrolowac stan zbiornika i w razie potrzeby
go wymienic¢. Zawsze nosic przy sobie nowy zbiornik, zestaw infuzyjny i fiolke insuliny.

Stany wymagajace powiadomienia uzytkownika

Ponizej wymieniono powiadomienia o stanach odbiegajacych od normalnego dziatania pompy.

(O NISKI POZ. W ZB.

Mozna zaprogramowac pompe w taki sposob, by generowata sygnat dzwiekowy, gdy w zbiorniku pozostanie okreslona
liczba jednostek insuliny albo gdy do opréznienia zbiornika pozostanie okreslony czas.

(O NISKIE NAL. BAT.

W przypadku tego powiadomienia nie wolno i$¢ spaé¢ bez wymiany baterii. W stanie NISKIE NAL. BAT wytaczone sa
funkcje podswietlenia, pilota i glukometru. Jesli jako typ powiadomienia wybrano wibracje, ustawienie to zostanie
zmienione automatycznie na sygnat dzwiekowy o $redniej gtosnosci. Przed wymiang baterii nalezy skasowac
powiadomienie (ESC, ACT).

Alarmy

Pompa jest wyposazona w skomplikowana sie¢ elementdw kontrolnych i uktadow bezpieczenstwa. W przypadku
wykrycia przez system bezpieczenstwa nietypowego dziatania lub zjawiska pompa powiadamia uzytkownika o
sytuacji wymagajacej natychmiastowej interwencji. Ekran pompy zostanie podswietlony i na ekranie pojawi sie
komunikat alarmu.

Wazne jest, aby znac reakcje pompy w przypadku niewykasowania alarmu lub powiadomienia. Wyjasnienie i
przyktad zamieszczono w tym rozdziale w sekcji Powiadomienia.

Nalezy sprawdzac dziatanie pompy i bada¢ poziom cukru we krwi. Wymagana kontrole cukrzycy zapewnia
postepowanie wedtug zalecen lekarza.

Uwaga: Na ekranie STAN wyswietlane sq aktywne alarmy i ostrzezenia.

Pytanie: Dlaczego alarmy sa wazne?
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Odpowiedz: Pompa monitoruje swoje dziatanie i powiadamia uzytkownika o nietypowym stanie lub koniecznosci
niezwtocznej interwencji. Gdy aktywny jest alarm zwracajacy uwage uzytkownika, PODAWANIE INSULINY JEST
ZATRZYMYWANE i konieczna jest niezwtoczna reakcja.

W trybie wibracyjnym wszystkie alarmy i powiadomienia rozpoczynaja sie od wibracji, a nastepnie zmieniaja sie w
sygnaty dzwiekowe. Ze wzgledow bezpieczenstwa brak reakcji na alarm w ciggu 10 minut powoduje zmiane
przerywanych sygnatow dzwiekowych na dzwiek syreny. Syrena wtacza sie co minute, dopoki alarm nie zostanie
skasowany.

Wymagane czynnosci

Po wywotaniu alarmu pompa przechodzi w tryb Uwagi, a na ekranie wyswietlany jest komunikat alarmowy.
Nastepnie ponownie wyswietlany jest domyslny ekran GLOWNY. W przypadku wystapienia alarmu nalezy wykonac
nastepujace czynnosci:

1 Odczyta¢ komunikat alarmowy: aby wyswietli¢ komunikat alarmowy, nacisna¢ dowolny przycisk na ekranie
GLOWNYM.
2 Przeczytac caty tekst komunikatu alarmowego. Znajduja sie tam instrukcje dotyczace rozwiazania problemu,

ktory spowodowat alarm (aby przeczytac czesc tekstu niemieszczaca sie na ekranie, nacisnaé przycisk ).

Skasowac alarm. Nacisnaé przycisk ESC, a nastepnie przycisk ACT po przeczytaniu instrukcji alarmowych.
Wyswietlony zostanie ekran GLOWNY.

Aby wyeliminowac sygnat alarmowy, postepowac zgodnie z instrukcjami wyswietlonymi wraz z alarmem.
Sprawdzi¢ ustawienia. Nalezy sprawdzi¢ prawidtowos¢ ustawienia czasu, daty, dawki podstawowej i innych
ustawien.

o Ul AW

Stany alarmowe
Alarmy powoduja przejscie pompy w tryb Uwagi.
@ A (ALARM)

W przypadku tego alarmu wyswietlana jest litera A, po ktorej nastepuja dwie cyfry. Alarmy typu A powoduja
przerwanie podawania insuliny. Ustawienia pompy sa zachowywane. Jesli takie alarmy wystepuja czesto, nalezy
sie skontaktowac z lokalnym przedstawicielem firmy Medtronic Diabetes w celu uzyskania pomocy.
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@ AUTOM. WYL.

Ten alarm informuje o wstrzymaniu podawania insuliny wskutek niewybrania zadnego przycisku mimo uptywu limitu
czasu ustawionego dla funkcji CZAS TRWANIA AUTO.WYL.

@ KONIEC CZASU BAT.

Wystepuje, jesli bateria znajdowata sie poza pompa przez czas dtuzszy niz pie¢ minut. Nalezy sie upewnic, ze w
pompie jest ustawiona prawidtowa godzina i data. Jesli tak nie jest, przejs¢ do MENU NARZEDZIA i ustawic date
oraz godzine.

@ BOLUS ZATRZYM.

W przypadku wystapienia tego alarmu bardzo wazne jest skontrolowanie historii boluséw w celu sprawdzenia, jaka
czesc bolusa zostata juz podana. W razie potrzeby nalezy ponownie zaprogramowac bolus o wielkosci rownej
niepodanej czesci bolusa.

@ BLAD PRZYCISKU

Ten alarm wystepuje wowczas, gdy dowolny przycisk byt stale wcisniety przez okres dtuzszy niz trzy minuty.

@ SPR. USTAWIENIA

W przypadku uruchomienia tego alarmu nalezy sprawdzi¢ i/lub przeprogramowac ustawienia pompy, tacznie z
godzing/data.

@ E (BLAD)

W przypadku alarmu btedu typu E wyswietlana jest litera E, po ktorej nastepuja dwie cyfry. Alarmy typu E powoduja
zatrzymanie podawania insuliny, zresetowanie pompy i skasowanie wszystkich ustawien. Po zgtoszeniu tego alarmu
nalezy zanotowac jego numer, a nastepnie skontaktowac sie z lokalnym przedstawicielem firmy Medtronic Diabetes
w celu uzyskania pomocy.
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@ PUSTY ZBIORNIK

W zbiorniku nie ma insuliny. Nalezy niezwtocznie wymieni¢ zbiornik.

@ NIEUD. TEST BAT.

W pompie testowane jest napiecie kazdej instalowanej baterii. Mechanizm ten uniemozliwia zastosowanie zuzytej
baterii. Alarm ten wystepuje w razie stwierdzenia zbyt niskiego napiecia baterii. Pompa nie bedzie dziatac¢; baterie
nalezy wymienic¢ (w pompie nalezy instalowac wytacznie NOWE baterie).

@ MAKS. PODAWANIE

Ten alarm jest wyswietlany wowczas, gdy podano wiecej insuliny niz wynikatoby to z ustawien maksymalnego bolusa
i maksymalnych dawek podstawowych.

@ BLAD SILNIKA

Podawanie insuliny zostato zatrzymane. Ten alarm wystepuje w sytuacji wykrycia btedu silnika pompy.

@ BRAK PODAWANIA

Podawanie insuliny zostato zatrzymane. Ten alarm wystepuje w sytuacji wykrycia zatoru.

@ BRAK ZBIORNIKA

Zbiornik nie zostat zainstalowany lub zostat zainstalowany nieprawidtowo.

@ WYL. BR ZASIL.

Bateria jest zuzyta. Nalezy niezwtocznie wymienic baterie, postepujac zgodnie z instrukcjami na ekranie. Nalezy
sie upewnié, ze wyswietlana godzina jest prawidtowa. W razie potrzeby nalezy ponownie ustawic¢ godzine.

@ RESETUJ

Alarm resetowania pojawia sie po skasowaniu ustawien pompy z uwagi na:

« skasowanie ustawien pompy (za pomoca funkcji czyszczenia ustawien) bez ponownego ich zaprogramowania;
« pobranie niekompletnych danych z komputera PC (pobieranie jest opcjonalng funkcja oprogramowania; wiecej
informacji mozna znalez¢ w podreczniku uzytkownika oprogramowania).
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@ SLABA BATERIA

W pompie testowane jest napiecie kazdej instalowanej baterii. Alarm ten wystepuje w razie stwierdzenia napiecia
baterii o potowe nizszego od znamionowego. Pompa bedzie dziata¢ prawidtowo, ale zywotnos¢ baterii bedzie krotsza
od oczekiwanej. W pompie nalezy instalowac¢ wytacznie NOWE baterie.
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Konserwacja pompy 1 2

Zaleca sie przeczytanie warunkéw gwarancji dotaczonych do pompy — zawieraja one informacje na temat zakresu
Swiadczen przystugujacych w okresie gwarancyjnym.

Bateria

Pompa Paradigm zasilana jest jedna bateria alkaliczna typu LRO3/AAA o rozmiarze E92 i napieciu 1,5 V. Ze wzgledéw
bezpieczenstwa firma Medtronic Diabetes zaprojektowata pompe w taki sposob, by dziatata tylko z NOWA bateria.
Wtozenie uzywanej baterii moze spowodowac wygenerowanie alarmu NIEUD. TEST BAT. Odpowiednie instrukcje
znajduja sie w sekcji Zaktadanie baterii rozdziatu Podstawy.

Zastosowanie zimnych baterii powoduje nieprawidtowe dziatanie pompy. Aby temu zapobiec, nie nalezy uzywac
baterii przechowywanych w zimnych miejscach, np. w lodowce lub w samochodzie (w okresie zimowym). Ogrzanie
takich baterii do temperatury pokojowej trwa kilka godzin.

Niektore funkcje pompy sa bardzo energochtonne. Korzystanie z nastepujacych funkcji oznacza koniecznosé
czestszej wymiany baterii:

» pilot zdalnego sterowania,
e glukometr,

e podswietlenie,

o alarm wibracyjny.

PRZESTROGA: Zaleca sie uzywanie baterii Energizer typu AAA. W pompie nie nalezy uzywac baterii z
mozliwoscia dotadowywania ani baterii weglowo-cynkowych. Nie nalezy wyjmowac¢ baterii, jesli nie bedzie ona
od razu wymieniona na NOWA baterie. Wymiany nalezy dokona¢ w czasie nieprzekraczajacym pieciu minut.
Jesli bateria nie zostanie wymieniona w ciagu pieciu minut, na ekranie moze pojawi¢ sie komunikat alarmowy.
Nalezy postepowac zgodnie z instrukcjami podanymi w komunikacie, upewniajac sie przy tym, ze datai godzina
sg ustawione prawidtowo. Sprawdzi¢, czy bateria jest wtozona prawidtowo. Jesli bateria zostata wtozona
odwrotnie, nalezy ja wyjac i skorygowac jej utozenie.
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Przechowywanie

W przypadku koniecznosci zdjecia i przechowania pompy zaleca sie przechowywanie jej z zatozong bateria. Nalezy
zanotowac informacje o aktualnych obowigzujacych dawkach podstawowych. Aby wydtuzy¢ zywotnos¢ baterii,
nalezy ustawic¢ wartos¢ zero (0) dla dawek podstawowych, wytaczy¢ opcje pilota i glukometru, a dla opcji Auto.
wyt. ustawic kreski lub zera.

Czyszczenie pompy

1 Do czyszczenia zewnetrznej powierzchni pompy uzywac wytacznie wilgotnej sciereczki i tagodnego detergentu
zZmieszanego z woda.

2 Przemywac pompe czystg Sciereczka zwilzona w czystej wodzie.

3  Wycierac czysta Sciereczka.

4 Do czyszczenia pompy nigdy nie uzywac rozpuszczalnikow organicznych, takich jak paliwo do zapalniczek,
zmywacz do paznokci czy rozcienczalnik do farb.

5 Nie dopusci¢ do zawilgocenia komory zbiornika i przedziatu baterii — powinny one by¢ zawsze suche.

6 Nie smarowa¢ pompy zadnymi srodkami poslizgowymi.

7 Aby zdezynfekowac pompe, przetrzec ja 70-procentowym roztworem alkoholu izopropylowego.

8 W celu usuniecia pozostatosci elektrolitu z zaslepki baterii oczysci¢ ja patyczkiem z bawetniang koncowka.

9 Przy uzyciu czystej, suchej sciereczki usunac¢ wszelkie pozostatosci elektrolitu widoczne wokot przedziatu

baterii.
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Dane techniczne pompy

13

Niniejszy rozdziat zawiera szczegotowe informacje dotyczace danych technicznych pompy. Wymieniono w nim i
opisano poszczegolne funkcje zabezpieczen pompy.

Alarmy i komunikaty o btedach

« Sygnalizacja: sygnat dzwiekowy lub wibracja (cicha)

o  Wraz ze wszystkimi alarmami i btedami na ekranie pompy wyswietlane sa komunikaty i instrukcje

postepowania. Nieusuniecie alarmu powoduje wtaczenie syreny, co stanowi dodatkowe zabezpieczenie.

Historia alarmow

Maksymalna liczba wyswietlanych rekordow: 36

Czestotliwosc akustyczna

Nazwa

Czestotliwos¢ (+/- 25%)

Alarm

1850 Hz

Alarm narastajacy

2,5 kHz, a nastepnie 3,2 kHz

Powiadomienie

1,8 kHz, a nastepnie 2,1 kHz i 1,8 kHz

Podswietlenie

« Podswietlenie ekranu ciektokrystalicznego (LCD, Liquid Crystal Display)

e Limit czasowy: 30 sekund
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Dawka podstawowa

e Przyrosty dawek: 0,05 jednostki na godzine

e Podawanie: 0,05-35 jednostek na godzine (maksymalnie: 35 jednostek na godzine)
* Maksymalne ustawienie fabryczne: 2,0 jednostki na godzine

e Maksymalnie 3 schematy, w kazdym maksymalnie po 48 dawek

Docelowy poziom glukozy

e Maksymalna liczba docelowych stezen: 8
e Zakres: 3,3-13,9 mmol/l (60-250 mg/dl)
e Limity ostrzegawcze: mniej niz 5,0 lub wiecej niz 7,8 mmol/l (mniej niz 90 lub wiecej niz 140 mg/dl)

Podawanie bolusa

e llos¢ podanej insuliny/skokowo: 0,05 jednostki
o llos¢ podanego ptynu/skokowo: 0,5 pl

o (Czas miedzy skokami podawania: 2 sekundy

o  Szybkosc¢ podawania (na minute): 1,5 jednostki
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Historia bolusow

Maksymalna liczba wyswietlanych rekordow: 24

Jednostki bolusa
Przyrosty: 0,1 jednostki

Kalkulator bolusa

Patrz sekcja Charakterystyka kalkulatora bolusa w tym rozdziale.

Przelicznik weglowodanow

Maksymalne ustawienia Zakres Limity ostrzegawcze

przelicznika

8 3-150 gramdéw na | mniej niz 5 lub wiecej niz 50 g na jednostke
jednostke
0,1-5,0 jednostki | mniej niz 0,3 lub wiecej niz 3,0 jednostki na
na wymiennik wymiennik

Jednostki weglowodanow

«  Wartosci positkdw wprowadzane do kalkulatora bolusa
o wgramach: 0-300 (przyrosty: 1 gram)
« w wymiennikach 0,0-20 (przyrosty: 0,5 wymiennika)
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Sumy dzienne

Maksymalna liczba wyswietlanych rekordow: dane z 31 dni, maksymalna liczba: 999,95 jednostek na dzien. Dzienna
doktadnos¢ podawania: + 0/- 0,05 jednostki.

Ekran domyslny

Ekran GLOWNY. Jesli na innym ekranie przez 30 sekund nie sa naciskane zadne przyciski, w wiekszosci przypadkow
nastepuje samoczynny powrot do ekranu domyslnego.

Doktadnos$¢ podawania

o Doktadnosc¢ podawania: +/- 5 procent.
o Doktadnosc¢ przemieszczania (ttoka): +/- 2 procenty.

Krzywa doktadnosci objetosci podawanej (-0,40%) Btad catkowity (model MMT-515)
Test kwalifikujacy (0,01 mi/h 06/28/04 S/N: 010264-B061); 23°C
Partia zbiornikdw MMT-326:kd0203245, Partia zestawow infuzyjnych MMT-318: 314453

—4— Biad maksymalny (%)
30 —&— Biad minimalny (%)
—4— Calkowity btad przeptywu (%)
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Silnik pompy

Zgodnie z unikatowym opatentowanym projektem silnik jest wyposazony we wbudowany system bezpieczenstwa.
System ten umozliwia podawanie z doktadnymi przyrostami.

Bolus ztozony

Ta funkcja umozliwia podanie bolusa zwyktego, a nastepnie bolusa o przedtuzonym dziataniu (ograniczonego
wartoscia bolusa maksymalnego).

tatwy bolus

e Funkcja ta umozliwia programowanie bolusa za pomoca sygnatow dzwiekowych (lub impulséw wibracyjnych) z
przyrostem okreslonym przez uzytkownika.
o Zakres trybu dzwiekowego: od 0 do bolusa maksymalnego
o Zakres trybu wibracji: od 0 do 20 skokow lub do bolusa maksymalnego w zaleznosci od tego, ktory warunek

zostanie spetniony jako pierwszy

o Domyslny przyrost skoku: 0,1 jednostki

o  Wielkos¢ skoku < bolus maksymalny

e Regulowana wielkosc skoku: od 0,1 do 2,0 jednostki na skok

»  Funkcja dostepna z pilota lub przyciskow pompy

Cisnienie infuzji
Maksymalne cis$nienie infuzji i cisnienie okluzji: 94,46 kPa (13,7 psi)

Wrazliwos¢ na insuline

« Ustawienia maksymalne: 8

«  Domyslne ustawienie fabryczne: 2,8 mmol/l (50 mg/dl)

o  Zakres: 0,5-22,2 mmol/l (10-400 mg/dl)

o Limity ostrzegawcze: mniej niz 1,1 lub wiecej niz 5,6 mmol/l (mniej niz 20 lub wiecej niz 100 mg/dl)
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Ostrzezenie o matej ilosci insuliny w zbiorniku (Niski poz.ins.w zbiorn.)

Wartosci oparte sa na ilosciach wyswietlanych, a nie rzeczywistych.

Wg od 2 do 24 godzin oraz 08:00 godzin (domyslnie po wybraniu opcji cza-
czasu: | na 1:00 godzine przed opréznieniem su)

Wg 5-50 jednostek oraz 20 jednostek (domyslna wartos¢ fabryczna)
liczby | na potowe pozostatej ilosci

jedno-

stek:

Wartosc z glukometru

« Jest to wynik pomiaru stezenia glukozy we krwi otrzymany z glukometru Jest wyswietlany na ekranie
WPROWADZ GLU podczas programowania bolusa. Jest wyéwietlany na ekranie GLOWNYM, gdy pompa jest
bezczynna.

o Okres waznosci: 12 minut
e Zakres: 1,1-33,3 mmol/l (20-600 mg/dl)
e Maksymalna liczba identyfikatoréw glukometrow: 3

Bolus zwykty

Zakres: 0,1-25,0 jednostki insuliny (ograniczony ustawieniem bolusa maksymalnego)

Wykrywanie zatoru

W przypadku wykrycia zatoru wystepuje alarm BRAK PODAWANIA. Alarm wskazujacy na zator jest uruchamiany po
wykryciu braku okoto 2,77 jednostki insuliny. Pompa Paradigm jest przeznaczona do uzytku z insuling U100. W tabeli
zamieszczono przyktady wykrycia zatoru w 3 réznych sytuacjach, w ktorych stosowana jest insulina U100.
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Szybkos¢ Minimalny czas | Typowy czas Maksymalny
do alarmu do alarmu czas
do alarmu
Podawanie bolusa (1,5 jedn./min) 92 sekundy 116 sekund 162 sekundy
Wlew podstawowy (1,0 jedn./godzing) | 2,2 godziny 3,09 godziny 4,47 godziny
Wlew podstawowy (0,05 jedn./godzine) | 37,4 godziny 59,2 godziny 87 godzin

Tymczasowa dawka podstawowa jako wartosc¢ procentowa

Wartos¢ domyslna: 100% zaprogramowanej dawki podstawowej

Zasilanie

Pompa jest zasilana standardowa bateriag alkaliczng typu LRO3/AAA o rozmiarze E92 i napieciu 1,5 V (zalecana jest
bateria marki Energizer).

Funkcja wypetniania

o  Zakres statego wypetniania: 0,1-25,0 jednostki (ograniczony ustawieniem bolusa maksymalnego)
« Limit recznego wypetniania: ostrzezenie przy 30 jednostkach, a nastepnie po kazdych 10 jednostkach
o  Szybkosc napetniania: od 1 do 5 jednostek na sekunde
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Historia wypetniania

Maksymalna liczba wyswietlanych rekordéw: 20 (wypetnianie reczne i state)

Zabezpieczenia programowe

Maksymalna wielkos¢ infuzji w razie jednej usterki: 0,0 jednostki

Wymiary pompy
Wymiary pompy wynosza w przyblizeniu:
e« Pompa model 515:
e 51x7,6(7,1w obszarze baterii) x 2,0 cm
e 2,0x 3,0 (2,8 wobszarze baterii) x 0,75 cala
e Pompa model 715:

e 5,1x9,4 (8,9 w obszarze baterii) x 2,0 cm
e 2,0x 3,7 (3,5 w obszarze baterii) x 0,75 cala

Masa pompy

e Pompa model 515: okoto 100 gramoéw (z bateria)
o Pompa model 715: okoto 108 gramow (z bateria)

Pilot zdalnego sterowania

Ten element wyposazenia umozliwia uzytkownikom zaprogramowanie zwyktego bolusa oraz zawieszanie i ponowne
uruchamianie pompy dzieki wykorzystaniu fal o czestotliwosci radiowej.

Zbiornik

o  Zbiornik napetniany przez uzytkownika wykonany z polipropylenu odpornego na uderzenia i dopuszczonego do
uzytku z insuling

o Objetos¢ w pompie model 515: maksymalnie 176 jednostek insuliny U100

o Objetos¢ w pompie model 715: maksymalnie 300 jednostek insuliny U100
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Bolus o przedtuzonym dziataniu

Funkcja ta stuzy do podawania bolusa z insuliny przez czas od 30 minut do 8 godzin (dawka ograniczona ustawieniem
bolusa maksymalnego).

Tymczasowa (Tym.) dawka podstawowa

Funkcja ta umozliwia uzytkownikowi czasowa zmianeg biezacej dawki podstawowej na okres od 30 minut do 24 godzin
(obowiazuje ograniczenie maksymalnej dawki podstawowej). Tymczasowa dawka podstawowa moze stanowic
wartos¢ procentowa dawki podstawowej lub dawke insuliny ujeta w przeptywie godzinowym.

Ekran godziny i daty

Format 12- lub 24-godzinny. Uzytkownicy pompy ustawiaja godzine i date obejmujaca rok, miesiac i dzien. Data
jest wyswietlana na ekranie STANU. Godzina wyswietlana jest zawsze w gornej czesci ekranu.

Warunki otoczenia

o  Zakres temperatur roboczych pompy: od 3°C (37°F) do 40°C (104°F)

o  Zakres cisnienia powietrza: od 700 hPa do 1060 hPa (od 10,2 do 15,4 psi)

o  Zakres wilgotnosci wzglednej w pokrowcu: od 20% do 95%. Ten zakres przekracza wartosci okreslone normami
EN 60601-2-24:1998, podpunkt 10.2.1b (od 20% do 90%) oraz IEC 60601-1, ustep 7.9.3.1 (od 30% do 75%).

Ekran stanu

Element Warunek wyswietlania Wysglad

Alarm przypomnienia* (widoczny, jesli zaprogramowano | Wyswietlana jest zaprogramowana go-
alarm) dzina.

Autom. wyt. (wyswietlane, jesli wtaczony) X GODZ.

Informacje o schemacie wlewu (jesli aktywne) Schemat A lub B

podstawowego

Stan baterii (zawsze wyswietlana) Normalny, niski lub wytaczony
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Element

Warunek wyswietlania

Wysglad

Wartosc stezenia glukozy we krwi
z glukometru:
(ostatnia otrzymana wartosc ste-
zenia glukozy)

(widoczna, jesli glukometr jest
wtaczony)

XX,X mmol/l godzina i data otrzymania

Przypomnienie o odczycie steze-
nia glukozy*
(tylko jesli wtaczone)

Czas pozostaty do uruchomienia przypomnienia o odczycie stezenia glukozy

G:MM godz.

(w przypadku czasu krotszego niz 1 godzina 0:XX godz., gdzie XX oznacza

pozostate minuty)

Blokada

(jesli aktywne)

WL.

Biezaca data

(zawsze wyswietlana)

Informacje dot. biezacej tymcza-
sowej dawki podstawowej

(jesli aktywne)

Dawka (jednostki na godzine), czas trwa-
nia, pozostaty czas

Informacje o ostatnim bolusie

(wyswietlane, jezeli zostato roz-
poczete podawanie co najmniej
jednego bolusa)

Typ i liczba podanych jednostek
Godzina i data podania
(S = Przedtuzony, N = Zwykty, DN = Zwyk-

ta czesc bolusa ztozonego, DS = Przedtu-
zona czesc bolusa ztozonego)

Glukometr wytaczony, niskie na-
tadowanie baterii

(wyswietlane, jesli bateria jest wytadowana lub bliska wytadowania)

Glukometr wtaczony

wyswietlane, jesli wtaczony)

Numer modelu pompy

zawsze wyswietlana)

Pilot wtaczony

wyswietlane, jesli wtaczony)

Zbiornik rozpoczety

(
(
(
(

zawsze wyswietlana)

Data, godzina, liczba pozostatych jedno-
stek, pozostaty czas

Numer seryjny

(zawsze wyswietlana)

Wersja oprogramowania

(zawsze wyswietlana)

Dane standardowego wlewu pod-
stawowego

(zawsze wyswietlana)

Biezaca dawka podstawowa (dawka 1,
dawka 2 itd.)

Stan pompy

(tzn. Przewin, Zawieszona, Niski poz. w zb., Ustaw czas itp.)
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Element Warunek wyswietlania Wysglad

Godzina (zawsze wyswietlana)

*Jesli wtaczone sa wszystkie przypomnienia oraz alarm przypomnienia, na ekranie STAN bedzie wyswietlane tylko
to przypomnienie, ktére ma najblizszy termin alarmu.

Charakterystyka kalkulatora bolusa

W zaleznosci od aktualnego stezenia glukozy we krwi do obliczania wielkosci bolusa w kalkulatorze bolusa moze
zostac uzyty jeden z trzech roznych wzoréw. Ponizsze wzory maja zastosowanie jedynie w przypadku uzycia gramow
jako jednostek weglowodanow.

1

Jesli aktualne stezenie glukozy we krwi przekracza gorny limit zakresu docelowego, kalkulator bolusa odejmuje
wartos¢ aktywnej insuliny od szacowanej dawki korekcyjnej glukozy, a nastepnie dodaje otrzymang wartos¢
do oszacowanej wartosci positku, aby uzyskac szacowang wielkos$¢ bolusa catkowitego. Jesli jednak wynik
odejmowania ilosci aktywnej insuliny od szacowanej dawki korekcyjnej glukozy jest liczbg ujemna (mniejszg
niz zero), wielko$¢ bolusa catkowitego jest wyliczana tylko na podstawie oszacowanej wartosci positku.

(oszacowanie positku) (oszacowanie korekty)

) positek
bolus catkowity przelicznik . biezace stezenie glukozy — gdérny limit zakresu docelowego

0= i - - insulina aktywna
oszacowanie weglowodanéw wrazliwos$¢ na insuling

Jesli aktualne stezenie glukozy we krwi jest mniejsze niz dolny limit zakresu docelowego, w celu obliczenia
wielkosci bolusa catkowitego kalkulator bolusa dodaje wartosc¢ szacowanej dawki korekcyjnej glukozy do
oszacowanej wartosci positku.

(oszacowanie positku) (oszacowanie korekty)
bolus catkowity _ posiiek. +  biezace stezenie glukozy — dolna granica zakresu docelowego
7 = przelicznik . -
oszacowanie \yeglowodanéw wrazliwos¢ na insuling
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3 Jesli wartosc aktualnego stezenia glukozy we krwi znajduje sie pomiedzy limitami lub jest rowna dolnemu lub
gornemu limitowi zakresu docelowego, szacowana wielkos¢ bolusa catkowitego jest obliczana wytacznie na

podstawie oszacowanej wartosci positku.

(oszacowanie positku)

bolus catkowity _ _positek
oszacowanie przelicznik weglowodanow

4  Jesli wartosc stezenia glukozy we krwi nie zostata wprowadzona, szacowana wielkosc bolusa catkowitego jest
obliczana wytacznie na podstawie oszacowanej wartosci positku.

<@l 17:07

PRZEVIDYWAMIA
Positek: 457
Eorekta: 0.57
Aktyw. Ins.: 12.97

Uwagi:

o Jesli bolus ztozony jest mniejszy niz oszacowany ze wzgledu na limit bolusa maksymalnego lub zmiane
wprowadzong przez uzytkownika, w pierwszej kolejnosci zmniejszana jest cze$¢ o przedtuzonym dziataniu.

« Na podstawie wybranego czasu aktywnosci insuliny pompa okresla ilos¢ aktywnej insuliny w organizmie
pacjenta. Zapobiega to nagromadzeniu insuliny i zmniejsza ryzyko hipoglikemii.

166 Dane techniczne pompy



e W celu obliczenia wielkosci oczekiwanego bolusa kalkulator bolusa moze wykorzystac¢ informacje uzyskane w

wyniku pomiaru aktualnego stezenia glukozy, wprowadzonego spozycia weglowodandw i aktywnej insuliny.
o Krzywe aktywnosci insuliny

Krzywa aktywnosci insuliny

100%

90%

8 godzin
— — — 7 godzin
— 6 godzin

80%

0% 5 godzin
’ — - — - 4godziny
— — — 3godziny
60%

50%

Pozostata insulina (%)

40%

30%

20%

10%

Czas (godziny)

Wykres na podst. opracowania: Mudaliar i inn., Diabetes Care, wol. 22, numer 9, wrzesieni 1999, strona 1501.

Przyktady zastosowania kalkulatora bolusa

Ustawienia:

e Przelicznik weglowodandw: 30 gramow na jednostke

e Docel.GLU: 5,0-6,7 mmol/l (90-120 mg/dl)

e Wrazliwos¢ na insuline: 2,2 mmol/l na jednostke (40 mg/dl na jednostke)
o Czas aktywnosci insuliny: 6 godzin
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#1: Brak aktywnej insuliny z bolusa podanego wczesniej. Uzytkownik wprowadza wartos¢ weglowodandw wynoszaca
60 g, ale nie wprowadza stezenia glukozy.

(oszacowanie positku)

609 _

- =2 jedn.
30 g/jedn.

oszacowanie bolysa jedn.

#2: Brak aktywnej insuliny z bolusa podanego wczesniej. Uzytkownik wprowadza wartos¢ weglowodandw wynoszaca
60g

i stezenie glukozy we krwi 11,1 mmol/l (200 mg/dl).

(oszacowanie positku) (oszacowanie korekty)

600 _,:

11,1 mmol/l — 6,7 mmol/l — 5 ;
- jedn. + . . =2 jedn.

30 gljedn. 2,2 mmol/l/jedn. !
200 mg/dl =120 mg/dl = 5 jedn.

40 mg/dl/jedn.

=2+2
oszacowanie bolusa =4 jedn.

#3: Brak aktywnej insuliny z bolusa podanego wczesniej

. Uzytkownik wprowadza wartosc¢ weglowodandw wynoszaca
60 g i stezenie glukozy we krwi 3,9 mmol/l (70 mg/dl).

(oszacowanie positku) (oszacowanie korekty)

809 - 5jedn, + 3.9 mmoll—5.0 mmoll

30 g/jedn. 2,2 mmol/l/jedn.

=-0,5 jedn.

70 mg/dl — 90 mg/dI

=-0,5 jedn.
40 mg/dl/jedn.

=2+(-0.5)
oszacowanie bolusa = 1,5 jedn.
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#4: Brak aktywnej insuliny z bolusa podanego wczesniej. Uzytkownik wprowadza wartos¢ weglowodandw wynoszaca

60 g i stezenie glukozy we krwi 5,6 mmol/l (100 mg/dl).

(oszacowanie positku) (oszacowanie korekty)
Korekcja wynosi 0, poniewaz
wynik pomiaru stezenia glukozy
we krwi znajduje sie miedzy
goérnym a dolnymi limitem
zakresu docelowego.

809 -5 ien. +
30 g/jedn.

=2+0
oszacowanie bolusa = 2 jedn.

#5: Aktywnos¢ wczesniejszego bolusa skutkuje wyliczeniem 1,5 jednostki niezaabsorbowanej (aktywnej) insuliny.
Uzytkownik wprowadza wartos¢ weglowodandw wynoszaca 60 g i stezenie glukozy we krwi 11,1 mmol/l (200 mg/

dl).

(oszacowanie positku) (oszacowanie korekty)

11.1 mmol/l = 6.7 mmolll _ 4 5 jedn. (aktywnej insuliny)

£0g _, jedn. +
2,2 mmol/l/jedn.

30 g/jedn.

200 mg/dl = 120 mg/dl  _ 1 5 jedn. (aktywnej insuliny)
40 mg/dl/jedn.

=2+0,5
oszacowanie bolusa =25 jedn.
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#6: Aktywnos¢ wczesniejszego bolusa skutkuje wyliczeniem 3,5 jednostki niezaabsorbowanej (aktywnej) insuliny.
Uzytkownik wprowadza wartos¢ weglowodandw wynoszaca 60 g i stezenie glukozy we krwi 11,1 mmol/l (200 mg/
dl).

(oszacowanie positku) (oszacowanie korekty)
609 _,. 11.1 mmol/l - 6.7 mmol/l i Cinsuli =1 5iedn.*
- =2 jedn. + : : - 3,5 jedn. (aktywnej insuliny) =-1,5 jedn.
30 gljedn. 2,2 mmol/l/jedn.
200 mg/dl =120 ma/dl  _ 3 5 jedn. (aktywnej insuliny) =-1,5jedn.*

40 mg/dl/jedn.

*Ta warto$¢ ujemna oznacza, ze ilo$¢ aktywnej insuliny jest
wystarczajgca do pokrycia zapotrzebowania korekcyjnego.
Dlatego korekcja wyniesie 0 jednostek. Aktywna insulina nie
zmniejsza oszacowanej wartosci positku.

=2+0
oszacowanie bolusa =2 jedn.

Ustawienia domyslne podawania insuliny

Menu Element Ustawienie Limity Przyrosty
domyslne
Bolus Menu: Kalkulator bolusa: | Wyt.
tatwy bolus: | Wt.
Skok tatwego bolusa: | 0,1 jedn. 2 jedn.
Bolus ztoz./przedt.: | Wyt.
Bolus maksymalny: | 10,0 jedn. 0-25 jedn. (na
pojedynczy bo-
lus)
Przyp. o odczycie GLU: | Wyt. 0:00-5:00 0:30
Menu dawki pod- Schematy: | Wyt.

st.:

Maks. dawka podst.: | 2,0 jedn. na 0,00-35,00 jedn. | 0,05 jedn.
godzine na godzineg
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Menu Element Ustawienie Limity Przyrosty
domyslne
Dawka podst.: | 0,0 jedn. na 0,05 jednostki
godzine
Rodz.tym.dawki pod- | J/G Ustawienie mak- | 0,05 jedn. na godzine (lub 1%)
st.: symalnej dawki
podstawowej
Menu narzedzi: Blokowanie klawiatury: | Wyt.
Historia (alarmow): | (brak usta-
wienia do-
myslnego)
Rodzaj alarmu: | Dzwiekowy o
Sredniej gtos-
nosci
Autom. wytaczanie: | Wyt.
Niski poz.ins.w zbiorn.: | (20) jedn. in- | w przypadku 20 jedn.
suliny jednostek:
pierwsze ostrze-
zenie dla wartos-
ciod 5 do 50 (0:30)
jedn.; drugie

przy oproznieniu
do potowy zbior-
nika

(w przypadku
czasu: pierwsze
ostrzezenie w
przedziale czasu
od 2:00 do 24:00,
a drugie na 1:00
godzing przed
oproznieniem)
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Menu Element Ustawienie Limity Przyrosty
domyslne

Czas (godzina/data): | 00:00 (pot-
noc)

Data (godzina/data): | 1/1/04

Format godziny (godzi- | 12-godzinny
na/data):
Blokada: | Wyt.
Alarm przypomnienia: | Wyt.
Opcje zdal. ster.: | Wyt.
Opcja glukometru: | Wyt.

Ustaw. uzytkownika: | (brak usta-
wienia do-
myslnego)

Jezyk: | Polski

Ustawienia domyslne kalkulatora bolusa

Element Ustawienie Limity Przyrosty Limity ostrzega-
domyslne wcze
Jednostki WW: Gramy Brak Brak Brak
Przelicznik insu- | 15 g/jedn. 3-150 g/jedn. lub 1 g/jedn. lub 5-50 g/jedn. lub
liny na WW (lub | lub 0,1-5,0 jedn./wym. | 0,1 jedn./wym. 0,3-3,0 jedn./
wymienniki): 1 jedn./wym. wym.
Wrazliwosc (na 2,8 mmol/l 0,5-22,2 mmol/l lub | 0,1 mmol/l lub 1,1-5,6 mmol/l
insuline): lub 10-400 mg/dl 1 mg/dl lub
50 mg/dl 20-100 mg/dl
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Element Ustawienie Limity Przyrosty Limity ostrzega-
domyslne wcze
Docel.GLU: 5,6-5,6 3,3-13,9 mmol/l lub | 0,1 mmol/l lub 5,0-7,8 mmol/l
mmol/l 60-250 mg/dl 1 mg/dl lub
lub 90-140 mg/dl
100-100 mg/
dl
Czas akt. ins: 6 godzin 2-8 godzin 1 godzina Brak

Tabela symboli

Uwaga: zapoznac sie z instrukcjg uzytkowania

YN
Wytworca M
]

Data produkcji (rok-miesiac)

Kod serii

Data waznosci (rok-miesiac) u
Numer katalogowy REF
Numer seryjny urzadzenia SN
Zakres temperatur przechowywania ..H’
Nie stosowac w czasie badania metoda rezonansu magnetycznego (MR) @
Produkt delikatny !

Urzadzenie typu BF (z ochrona przed porazeniem pradem elektrycznym) I\
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Potwierdzenie zgodnosci z normg IEC60601-1, ustep 44.6, oraz z norma IPX7

IEC60529
Produkt podlegajacy recyklingowi @
Komunikacja radiowa @
Potwierdzenie zgodnosci z australijskimi wymaganiami dotyczacymi 0
kompatybilnosci elektromagnetycznej i komunikacji radiowej
Potwierdzenie zgodnosci z kanadyjskimi wymaganiami przemystowymi IC
dotyczacymi kompatybilnosci elektromagnetycznej i komunikacji radiowej

)
Znak CE nadawany wyrobom medycznym przez odpowiednia jednostke c €
notyfikowang 0459

Znak CE przyznawany nadajnikom radiowym zgodnym z dyrektywa 95/5/WE w c E
sprawie urzadzen radiowych i koncowych urzadzen telekomunikacyjnych.
Dotyczy urzadzen o czestotliwoéci do 868,35 MHz (MMT-515WW, MMT-715Ww). [ 0876)

Gwarancja

Firma Medtronic Diabetes gwarantuje, ze pompa insulinowa Medtronic MiniMed bedzie wolna od wad materiatowych
i wad wykonania przez okres 4 lat od daty zakupu.

Na warunkach i z zastosowaniem zastrzezen okreslonych w niniejszym dokumencie w okresie gwarancyjnym firma
Medtronic Diabetes wedtug wtasnego uznania naprawi lub wymieni (na nowa albo naprawiong pompe — wedtug
uznania firmy Medtronic Diabetes) kazda uszkodzona pompe lub silnik. Naprawa ani wymiana pompy nie powoduja
wydtuzenia okresu gwarancyjnego.

Niniejsza gwarancja jest wazna pod warunkiem uzytkowania pompy insulinowej Medtronic MiniMed zgodnie z
instrukcjami producenta. Gwarancja nie obejmuje:

« uszkodzen wyniktych ze zmian lub przerdbek wykonanych w pompie przez uzytkownika lub osoby trzecie po
uptywie daty produkcji;

« uszkodzen wyniktych z zastosowania zbiornikow i/lub zestawdw infuzyjnych niepochodzacych od firmy
Medtronic;
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o uszkodzen wynikajacych z obstugi serwisowej lub napraw wykonywanych przez osoby lub instytucje inne niz
producent;

o uszkodzen spowodowanych przez site wyzsza lub zdarzenie, na ktore producent nie miat wptywu;

« uszkodzen wyniktych z zaniedbania lub nieprawidtowego uzytkowania, w tym miedzy innymi: niewtasciwego
przechowywania, zanurzenia w wodzie, fizycznego zniszczenia, np. upuszczenia.

Niniejsza gwarancja jest udzielana osobiscie pierwotnemu uzytkownikowi. Kazdy akt sprzedazy, wypozyczenia lub
innego przekazania badz uzycia produktu objetego niniejsza gwarancja na rzecz lub przez uzytkownika innego niz
pierwotny uzytkownik spowoduje natychmiastowa utrate niniejszej gwarancji. Gwarancja nie obejmuje baterii,
zestawow infuzyjnych, zbiornikow ani innych akcesoriow.

Srodki zaradcze okres$lone w niniejszej gwarancji stanowia wytaczna rekompensate za wszelkie jej naruszenia.
Firma Medtronic Diabetes, ani jej dostawcy i dystrybutorzy, nie ponosza odpowiedzialnosci za zadne
przypadkowe, wtérne ani szczegélne szkody, ktorych bezposrednia lub posrednia przyczyna jest wada
produktu. Niezaleznie od powyzszych postanowien warunki gwarancji nie maja wptywu na ustawowe
uprawnienia konsumentow ani nie maja na celu wykluczenia odpowiedzialnosci w zakresie, ktory bytby
sprzeczny z prawem.

Wyklucza sie wszelkie inne gwarancje jawne lub domniemane, z wyjatkiem obowiazkowych gwarancji
ustawowych, w tym gwarancje wartosci handlowej i przydatnosci do okreslonego celu.
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Stownik

A

Akceptacja - Nacisniecie przycisku
ACT w celu zatwierdzenia
wyboru lub ustawienia.

Aktywna insulina - Pochodzaca z
bolusa insulina, ktora zostata
wprowadzona do organizmu, ale
jeszcze nie zostata zuzyta.

Alarm - Dzwiekowa lub wibracyjna
(cicha) sygnalizacja przejscia
pompy w tryb Uwagi wymagajacy
niezwtocznej interwencji
uzytkownika. Na liscie historii
alarmy poprzedzone sg literg A.

Alarm przypomnienia - Funkcja
umozliwiajaca uaktywnienie
sygnatu w okreslonych godzinach
w ciagu dnia.

B

Bezczynnos$¢ - Stan pompy, w
ktorym wyswietlany jest ekran
GLOWNY.

Biatko - Jeden z trzech gtéwnych
sktadnikéw energetycznych
(kalorycznych) zywnosci. Biatka

zbudowane sg z aminokwasow
nazywanych budulcem komorek.
Biatka sg niezbedne do wzrostu i
odbudowy komorek. Sa
sktadnikiem wielu produktow
spozywczych, takich jak mieso,
ryby, dréb i jaja.

Blokada - Funkcja ograniczajaca
dostep do wszystkich funkcji
zwigzanych z programowaniem,
Z wyjatkiem zawieszenia,
autotestu i podania bolusa za
pomoca pilota zdalnego
sterowania.

Btonnik - Substancja wystepujacaw
produktach spozywczych
pochodzenia roslinnego. Btonnik
utatwia trawienie, a ponadto jest
uwazany za element obnizajacy
poziom cholesterolu i
pomagajacy w utrzymaniu
wtasciwego poziomu glukozy we
krwi. Btonnik nie jest
przyswajany i jego ilos¢ mozna
odjac od catkowitej ilosci
weglowodandw w przypadku
produktow i positkow
zawierajacych wiecej niz 5
gramow btonnika.

Bolus - Dawka insuliny podana w
celu skompensowania
oczekiwanego wzrostu stezenia
glukozy we krwi (np. po positku)
lub w celu obnizenia wysokiego
stezenia do zakresu docelowego.

Bolus Dual Wave® (Ztozony) -
Kombinacja bolusa zwyktego,
podawanego natychmiast, oraz
nastepujacego po nim bolusa o
przedtuzonym dziataniu. Czesc
insuliny z bolusa o przedtuzonym
dziataniu jest podawana
réwnomiernie w przedziale
czasu.

Bolus ekspresowy - Metoda
podawania bolusa dowolnego
typu za pomoca przycisku bolusa

ekspresowego .

Bolus korekcyjny - 1los¢ insuliny
potrzebna do zredukowania
wysokiego stezenia glukozy w
celu przywrocenia zakresu
docelowego.

Bolus podawany przed positkiem -
Dawka insuliny przyjmowana w
celu skompensowania
oczekiwanego wzrostu stezenia
glukozy we krwi po jedzeniu.
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Bolus reczny - Element dostepny na
ekranie BOLUS MENU, gdy
aktywna jest funkcja kalkulatora
bolusa. Jest to jedna z metod
programowania bolusa bez
korzystania z kalkulatora bolusa
(patrz Ustaw bolus).

Bolus Square Wave® (o
przedtuzonym dziataniu) -
Natychmiastowy bolus podawany
réwnomiernie w zadanym okresie
(od 30 minut do 8 godzin).

Bolus zwykty - Natychmiastowe
podanie okreslonej liczby
jednostek insuliny.

C

Cukrzycowa kwasica ketonowa
(DKA, Diabetic Ketoacidosis) -
Powazny stan chorobowy
wystepujacy w warunkach
niskiego stezenia insuliny i
podwyzszonego poziomu glukozy
we krwi, kiedy organizm zuzywa
ttuszcz jako zrodto energii. W
procesie tym produkowane sa
ketony, ktore zaktocaja
réwnowage kwasowo-zasadowa,
wytwarzajac stan potencjalnie
zagrazajacy zyciu.

Czas trwania - Czas zuzywany na
podanie bolusa lub dawki
podstawowej. Jest to takze czas
wykonywania pewnego dziatania
lub utrzymywania sie pewnego
stanu.

Czes¢ bolusa o przedtuzonym
dziataniu (Pd) - Druga czes¢

bolusa ztozonego. Czesc o
przedtuzonym dziataniu jest
podawana po podaniu czesci
natychmiastowej, rownomiernie
w przedziale czasu.

Czes¢ natychmiastowa - Zwykta
czes¢ bolusa ztozonego. Czesc
natychmiastowa jest podawana
jako pierwsza, a po niej
podawana jest czesc o
przedtuzonym dziataniu.

Czuty - Zdolny do rozrézniania
wynikow pomiarow roézniacych
sie o bardzo niewielka wartosc
(czuty przyrzad).

D

Dawka podstawowa - Ustawienie
pompy zapewniajace staty wlew
insuliny w celu utrzymania
stabilnego stezenia glukozy we
krwi miedzy positkami i w nocy.
Wlew podstawowy imituje
wytwarzanie insuliny przez
trzustke, zaspokajajac
niezwiazane z positkami
zapotrzebowanie organizmu na
insuline.

DKA - Cukrzycowa kwasica
ketonowa (ang. Diabetic
Ketoacidosis).

Docelowy poziom glukozy -
Prawidtowe stezenie glukozy we
krwi.

Domyslne - Ustawienia lub wartosci
parametrow pompy
przypisywane automatycznie
przez system. Niektorych

ustawien domyslnych nie mozna
zmieni¢, inne natomiast
obowiazuja do momentu, w
ktorym zostang zmienione przez
uzytkownika.

Dziennik - Zapis pomiarow,
alarmoéw lub innych dziatan
pompy.

Ekran PRZEGLAD DAWEK PODST. -
Ekran, na ktérym wyswietlane sa
dawki podstawowe
Zaprogramowane w pompie wraz
Z 24-godzinnymi sumami dla
kazdej dawki.

Ekran stanu - Informacje zawarte
na tym ekranie dotycza
biezacego dziatania pompy, w
tym aktywnych funkcji, ilosci
insuliny podanej ostatnio w
ramach wlewu podstawowego i
bolusow, zbiornika, a takze stanu

baterii.
F

Funkcja Bolus Wizard® (Kalkulator
bolusa) - Funkcja obliczajaca
wielkos$¢ bolusa na podstawie
informacji osobistych
uzytkownika pompy.

Funkcja schematéw - Rozszerzona
funkcja pompy umozliwiajaca
zaprogramowanie opcjonalnych
wlewow podstawowych
(Schemat A lub Schemat B)
wtasciwych dla rodzajow
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aktywnosci, ktore nie sg
podejmowane codziennie, ale
naleza do stylu zycia pacjenta.
Takimi rodzajami aktywnosci
moga by¢ np. uprawianie sportu
raz w tygodniu albo zmiana
godzin snu podczas weekendu.

G

Gastropareza - Schorzenie uktadu
trawiennego powodujace
spowolnienie usuwania tresci
pokarmowej z zotadka.

GLU - Poziom glukozy we krwi.

Glukagon - Hormon podwyzszajacy
stezenie glukozy we krwi.
Glukagon wytwarzany jest przez
komorki alfa trzustki w
sytuacjach, w ktorych organizm
musi zwiekszyc ilos¢ cukru we
krwi. Gtowne dziatanie
glukagonu polega na uwalnianiu
do krwiobiegu cukru
Zmagazynowanego w watrobie.

Glukometr - Opcjonalny glukometr
dziatajacy z zastosowaniem
technologii MWT1. Mozna
zaprogramowac pompe w taki
sposob, by automatycznie
pobierata odczyty stezenia
glukozy we krwi z tego
glukometru.

Glukoza we krwi (GLU) - Prosta
postac cukru we krwiobiegu.
Glukoza jest gtownym zrodtem

energii dla zywych komorek; jest

ona dostarczana do kazdej
komorki za posrednictwem krwi.

Aby mozliwe byto wykorzystanie
glukozy w komorce, potrzebna
jest insulina.

HbA1c - Hemoglobina glikowana.

HDL - Lipoproteina o duzej gestosci
(ang. High-Density Lipoprotein).
Jest to kompleks lipidow i biatek
(w prawie rownych ilosciach)
petniacy role przenosnika
cholesterolu we krwi.

Hiperglikemia - Stan, w ktorym
stezenie glukozy we krwi jest
wyzsze niz docelowe. Do
objawow hiperglikemii naleza:
silne pragnienie, czeste
oddawanie moczu, suchos¢ w
ustach, bol gtowy, uczucie
zmeczenia i niewyrazne
widzenie.

Hipoglikemia - Stan, w ktorym
stezenie glukozy we krwi jest
nizsze niz 3,9 mmol/l (70 mg/dl).
Do objawdw hipoglikemii naleza:
zmiany w zachowaniu, blados¢,
uczucie gtodu, pocenie sig, nagte
zastabniecia, bol gtowy,
dezorientacja, sennos¢, brak
reakcji oraz najpowazniejsze:
napady padaczkowe, drgawki lub
utrata przytomnosci.

HISTORIA ALARMOW - Ekran, na
ktorym wyswietlana jest lista
ostatnich 36 alarméw/btedow,
ktore wystapity w pompie.

HISTORIA BOLUSOW - Na tym
ekranie wyswietlane sa

informacje o ostatnich 24
bolusach podanych przez pompe.

Igta do wprowadzania - Igta ta
umozliwia wprowadzenie kaniuli
do tkanki podskornej. Po
wprowadzeniu kaniuli igta jest
wyjmowana i wyrzucana, a w
ciele pozostaje tylko kaniula.

lkona alarmu - Wypetniony okrag
wyswietlany u gory ekranu
réwnoczesnie z generowaniem w
pewnych odstepach czasu
sygnatu dzwiekowego lub
wibracyjnego az do usuniecia
stanu wywotujacego alarm
(zobacz tryb Uwagi).

Ikona powiadomienia -
Niewypetniony okrag
wyswietlany u gory ekranu
réwnoczesnie z generowaniem w
pewnych odstepach czasu
sygnatu dzwiekowego lub
wibracyjnego przypominajacego
o konkretnym stanie (zobacz tryb
Specjalny).

Insulina - Hormon, ktéry pomaga
organizmowi w zamianie glukozy
(cukru) na energie. Insuline
wytwarzaja komorki beta
trzustki.

Jednostki GLU - Jednostki stezenia
glukozy we krwi wykorzystywane
w pompie (mg/dl lub mmol/l).
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Jednostki weglowodanoéw -
Wartosc positku wprowadzana do
kalkulatora bolusa w gramach
(weglowodandw) lub
wymiennikach
weglowodanowych.

K

Kalibrowac - Sprawdzac, regulowac
lub ustawiac zgodnie z norma
(kalibrowa¢ pompe).

Kaniula - Krotka, cienka i
elastyczna rurka na koncu
zestawu infuzyjnego
wprowadzana do tkanki
podskornej w celu podania
insuliny.

Keton - Substancja chemiczna
powstajaca w ludzkim
organizmie, gdy stezenie insuliny
we krwi jest niewystarczajace.

Koncéwka do infuzji - Koniec
zestawu infuzyjnego
przymocowywany do ciata za
pomoca tasmy. Sktada sie on z
kaniuli oraz igty do
wprowadzania.

kPa (kilopaskal) - Jednostka miary,
w ktorej wyrazane jest cisnienie.
W szczegolnosci stuzy ona do
wyrazania cisnienia
atmosferycznego. Jeden
kilopaskal to 10 000 dyn na
centymetr kwadratowy.
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L

pl - mikrolitr

LDL - Lipoproteina o niskiej gestosci
(ang. Low-Density Lipoprotein).
Jest to kompleks lipidow i biatek
(z przewaga lipidow) petniacy
role przenosnika cholesterolu we
krwi.

Limit czasu - Jesli uzytkownik nie
wprowadzit informacji lub nie
wykonat okreslonej czynnosci
przed uptywem wymaganego
czasu, pompa automatycznie
przerywa wykonywang czynnos¢ i
nastepuje powrot do ekranu
GLOWNEGO.

Ltatwy bolus Easy bolus™ - Metoda
podawania bolusa zwyktego przy
uzyciu przycisku tatwego bolusa

tacze - Stuzy do wtaczania i
konfigurowania opcji glukometru
umozliwiajacej pompie odbior
odczytow stezenia glukozy we
krwi z glukometru.

M

Maks. dawka podst. - Maksymalna
dawka insuliny, jaka pompa
moze podac jednorazowo w
ramach wlewu podstawowego
(okreslana przez uzytkownika).

Maksymalny bolus - Maksymalna
ilos¢ insuliny w bolusie, jaka
pompa moze podac jednorazowo
(okreslana przez uzytkownika).

Minerat - Mineraty i witaminy to
wazne mikroelementy, ktorych
bardzo mate ilosci sg niezbedne
do prawidtowego
funkcjonowania organizmu.

N

Naciska¢ - Naciskac i zwalniac
przycisk.

Naktucie palca - Jedna z metod
badania stezenia glukozy we krwi
polegajaca na pobraniu krwi z
palca nacietego/naktutego
lancetem lub specjalnym
automatycznym przyrzadem.

Niski poz.ins.w zbiorn. -
Programowalne ostrzezenie
generowane wowczas, gdy w
zbiorniku znajduje sie okreslona
liczba jednostek lub gdy do
oproznienia zbiornika pozostaje
okreslony czas.

Nr ser.pompy - Nr ser.pompy
oznacza numer seryjny aktualnie
uzywanej pompy.

Nr seryjny - Numer seryjny.

O

Opcja glukometru - Funkcja
umozliwiajaca odbior odczytow
stezenia glukozy we krwi przez



pompe przy uzyciu technologii
MWT1.

Podswietlenie - Oswietlenie ekranu
pompy; wtacza sie po nacisnieciu

przycisku na ekranie

GLOWNYM lub tego samego
przycisku wraz z przyciskiem
na innych ekranach.
Podswietlenie pojawia sie
podczas alarmow i powiadomien,
Z wyjatkiem powiadomienia
NISKIE NAL. BAT. i alarmu WYL.
BR ZASIL.

Pomiar popositkowy - Odczyt
stezenia glukozy we krwi po
positku.

Ponownie ustawi¢ - Zmienié
informacje (np. ponownie
ustawic wartosci stezenia
glukozy).

Powiadomienie - Dzwiekowe lub
wibracyjne (ciche)
powiadomienie o koniecznosci
interwencji uzytkownika w
niedtugim czasie lub
przypominajace o czyms.
Podawanie insuliny jest
kontynuowane zgodnie z
Zzaprogramowanymi
ustawieniami.

Przeciwwskazanie - Sytuacja
powodujaca, ze dana metoda
leczenia lub postepowania NIE
jest wskazana.
Przeciwwskazanie to

przeciwienstwo wskazania, czyli
zalecenia lub koniecznosci.

Przelicznik ilosci insuliny na ilos¢
weglowodandéw - [los¢ insuliny
potrzebna do skompensowania
ustalonej ilosci weglowodandw.
Przelicznik ten pomaga
oszacowac wielkosc bolusa, jaki
nalezy przyjac przed spozyciem
weglowodandw. Przelicznik
insuliny na weglowodany dla
danego pacjenta okresla lekarz.

Przelicznik wymiennikow -
Wielkos¢ uzywana do
przeliczania weglowodanéw jako
wymiennikow
weglowodanowych. 1los¢ insuliny
potrzebna do skompensowania
jednego (1) wymiennika
weglowodanowego. Patrz takze
przelicznik weglowodandw.

Przeliczn. WW - Przelicznik
weglowodandw. Wielkos¢
uzywana podczas przeliczania
weglowodanow w gramach. Ilosé
weglowodanéw kompensowana
przez jedna jednostke insuliny.
Patrz takze przelicznik
wymiennikow.

Przewijac¢ - Naciskac przycisk ze
strzatka w gore lub w dot w celu
przemieszczenia tekstu na
ekranie.

Przewiniecie - Powrot silnika
pompy do pozycji wyjsciowej w
celu przygotowania pompy na
przyjecie nowego zbiornika.

Przypomnienie o odczycie
poziomu glikemii - Funkcja,

ktora mozna wtaczyc, aby
przypominata uzytkownikowi o
koniecznosci sprawdzenia
stezenia glukozy we krwi po
podaniu bolusa.

Przyrost - Niewielka zmiana
wartosci.

Przytrzymywac - Nacisna¢ przycisk
pompy i nie zwalniac go.

PSI - Funt-sita na cal kwadratowy.

R

Reczne wypetnianie - Napetnianie
rurki zestawu infuzyjnego
insuling przed wprowadzeniem
zestawu do ciata. (Ta funkcja
jest dostepna po przewinieciu).

RF - Czestotliwosc fal radiowych.

S

Schemat standardowy - Zwykta
dawka podstawowa dostosowana
do typowego trybu zycia
pacjenta. Gdy funkcja
schematow jest wytaczona,
pompa dziata zgodnie ze
schematem standardowym
(podstawowym).

Skok - Skonfigurowana ilosc¢ insuliny
uzywana przy podawaniu
tatwego bolusa i innych bolusow.

Séd - Jeden ze sktadnikow
niezbednych do funkcjonowania
organizmu. W zywnosci
wystepuje jako sktadnik soli
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kuchennej obecnej w réznych
przyprawach i konserwantach.
Ilos¢ sodu, wyrazona w
miligramach, jest podawana na
etykietach produktow
spozywczych.

State wypetnianie - Kaniula
napetniana jest insuling. Odbywa
sie ono po wprowadzeniu
zestawu infuzyjnego do ciata i
wyjeciu igty wprowadzajacej.

Stan - Stan jednego z elementow
systemu (stan baterii, stan
alarmu/powiadomienia).

Sumy dzienne - Informacje o
tacznej ilosci insuliny podanej (w
ramach dawki podstawowej i
boluséw) w ciagu ostatnich 24
godzin. Maksymalna historia
rekordow: 14 dni.

System wymiennikow - System
szacowania ilosci spozywanych
weglowodanodw i liczby kalorii
polegajacy na grupowaniu
poszczegolnych rodzajow
pozywienia. W kazdej grupie
wymiennikow wyszczegolnione
sq porcje podobnych produktéw
spozywczych. Porcje produktu z
danej grupy mozna wymienic¢ na
porcje innych produktow z tej
samej grupy (zastapi¢ ja nimi).

T

Tabela wartosci odzywczych - Sg
to informacje okreslajace
zawartosc¢ pokarmowa,
kalorycznos¢ oraz ilosc

weglowodanow, ttuszczow,
biatek, witamin i mineratow w
produktach spozywczych.

Tabletka glukozy - Cukier prosty w
postaci tabletki przyjmowany
doustnie w wypadku hipoglikemii
w celu podwyzszenia niskiego
stezenia glukozy we krwi.
Tabletki glukozy mozna kupi¢ w
sklepie internetowym firmy
Medtronic Diabetes pod adresem
www.medtronicdiabetes.com, a
takze w aptekach i niektorych
sklepach.

Technologia MWT1 - MWT1 to
bezprzewodowa technologia
wykorzystujaca fale radiowe do
przesytania danych z glukometru
do pompy. Mozna
zaprogramowac pompe w taki
sposob, by automatycznie
pobierata odczyty stezenia
glukozy we krwi z tego
glukometru.

Test A1C (HbA1c) okreslajacy
stezenie hemoglobiny
glikowanej - Sredni poziom
glukozy we krwi z ostatnich 2-3
miesiecy wyrazony w
procentach. Rézne laboratoria
przyjmuja rozne zakresy
wartosci prawidtowych
wyrazanych w procentach (np. 4-
6%).

Ttuszcze - Jedna z trzech gtownych
klas sktadnikow odzywczych oraz
zrodto energii pochodzacej z
zywnosci (kalorii). Ttuszcze
pomagaja organizmowi w
przyswajaniu niektorych witamin

oraz w utrzymywaniu zdrowia
skory.

Tryb Specjalny - Tryb pracy
wskazujacy na aktywnosc¢ co
najmniej jednej funkcji
specjalnej lub na wystapienie
stanu wymagajacego
interwencji.

Tryb Uwagi - Tryb pracy, w ktorym
podawanie insuliny jest
catkowicie wstrzymane.
Przejscie w ten tryb oznacza
wystapienie alarmu lub sytuacji
wymagajacej natychmiastowej
interwencji.

Tryb Zwykty - Zwykty tryb pracy.
Nie sg aktywne funkcje
specjalne, brak rowniez
powiadomien i alarmow. W tym
trybie podawanie insuliny
przebiega normalnie.

Tym. - Tymczasowy.

Tymczasowa dawka podstawowa -
Tymczasowy jednorazowy wlew
podstawowy insuliny o okreslonej
dawce i czasie trwania
(Tm.d.podst.). Zaspokaja on
zapotrzebowanie na insuline
zZwigzane ze szczeg6lnymi
rodzajami aktywnosci i stanami
nienalezacymi do typowego
trybu zycia pacjenta.

U

Ustaw bolus - Opcja dostepna na
ekranie BOLUS MENU, gdy
funkcja kalkulatora bolusa jest
nieaktywna. Jest to jedna z
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metod programowania bolusa
bez korzystania z kalkulatora
bolusa (patrz Bolus reczny).

Ustawiac - Wprowadzac lub w inny
sposob okresla¢ wartosci dla
pompy (np. ustawiac
przypomnienie o dawce
podstawowej).

W

Weglowodany - Jeden z trzech
gtownych sktadnikow
energetycznych (kalorycznych)
zywnosci. Weglowodany to
gtownie cukry wystepujace w
owocach, mleku i roslinach
bogatych w skrobie
przetwarzane przez organizm na
cukier prosty, ktorym jest
glukoza.

Wrazliwos¢ na insuline - Wartos¢,
0 jaka jedna jednostka insuliny
obniza stezenie glukozy (GLU) we
krwi (w parametrach kalkulatora
bolusa).

Wskazanie - Sytuacja powodujaca,
ze dana metoda leczenia lub
postepowania jest zalecana lub
konieczna.

WW - Weglowodany

Wybierac - Naciskac przycisk ze
strzatkg w gore lub w dot w celu
podswietlenia zadanego
elementu na ekranie.

Wytadowanie elektrostatyczne -
Szybki, spontaniczny przeptyw
tadunku elektrostatycznego

indukowanego przez pole
elektrostatyczne o duzym
natezeniu. tadunek przeptywa
zwykle w postaci iskry lub tuku
elektrycznego miedzy dwoma
przedmiotami o réznych
tadunkach elektrostatycznych,
gdy przedmioty te zbliza sie do
siebie. Zjawisko to niekiedy
wystepuje np. w sytuacji, gdy
osoba, ktora przeszta wtasnie po
syntetycznym dywanie, dotyka
drugiej osoby.

Wypetnienie - Wypetnienie kaniuli
insuling. Moze by¢ to wykonane
automatycznie przez pompe
(State wypetnianie) lub recznie
(Reczne wypetnianie).

Wznowienie - Ponowne
rozpoczecie wlewu
podstawowego po zawieszeniu

pracy pompy.

Z

Zanurza¢ - Umieszczac pod woda
lub catkowicie zalewac woda.

Zawartos¢ odzywcza - Jest to
wykaz sktadnikow odzywczych w
konkretnym produkcie
spozywczym.

Zawieszenie - Funkcja
przerywajaca catkowicie
podawanie insuliny. Wlew dawki
podstawowej jest wstrzymywany
do czasu wznowienia.

Zbiornik - Strzykawka z insulina.

Zestaw awaryjny glukagonu -
Glukagon w postaci do
wstrzykniec¢ przeznaczony do
stosowania w wypadkach silnej
hipoglikemii (spadku stezenia
glukozy we krwi). Zestaw
awaryjny glukagonu mozna kupic¢
W aptece na recepte.

Zestaw infuzyjny - Elastyczna rurka
ze ztaczem zbiornika i koncowka
do infuzji. Rurka stuzy do
dostarczania insuliny z pompy do
ciata.

Zgodnos¢ elektromagnetyczna -
Sytuacja, w ktorej systemy i
urzadzenia wykorzystujace
energie elektromagnetyczna
dziataja prawidtowo, nie
wytwarzajac przypadkowych
zaktocen elektromagnetycznych
wptywajacych na inne
urzadzenia ani nie reagujac na
zaktdcenia odbierane z innych
urzadzen.

Z

Zywienie - Proces przyswajania
sktadnikow odzywczych i
wykorzystywania ich do budowy
lub odbudowy komorek.
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