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3.) Symptomen van hypoglykemie en hyperglykemie

De symptomen van hypo- en hyperglykemie worden bij oudere diabetespatiénten vaak
minder goed herkend en verward met algemene symptomen van veroudering.

Er is een verhoogde kans op infecties bij ouderen door verminderde werking van hun
afweersysteem. Oudere mensen zijn vatbaarder voor ernstige infecties (luchtwegen,
urinewegen en maag-darmstelsel). De symptomen van infecties zijn bij hen bovendien vaak
atypisch. Dat betekent dat een longontsteking bijvoorbeeld zonder koorts en zelfs bijna
zonder hoesten kan verlopen. Dikwijls treffen infecties ouderen met één of meerdere
chronische ziekten (diabetes, chronische bronchitis en kanker). Doorgaans zijn ze ook
minder mobiel, en zijn ze soms verward of lijden ze aan dementie waardoor ze hun klachten
niet goed kunnen verwoorden. Daarom hebben infecties op oudere leeftijd vaak een
ernstiger verloop en wordt hun diagnose moeilijker gesteld.

4.) Dieet

Diabetes mellitus vereist een dieet, wat feitelijk niet echt een dieet is maar meer
"gewoon gezond eten": regelmatig eten, zo min mogelijk verzadigd vet, zorgen dat je niet
aankomt, voldoende groente en fruit.

Richtlijnen
Zie downloadpagina voor links naar richtlijnen.

Afsluitend

Ouderen hebben een beperkte levensverwachting, complicaties op lange termijn zijn
minder van belang. Behoud van kwaliteit van leven & zelfstandigheid staat voorop!

© Esculaap.nl - Alle rechten voorbehouden. Ontvang alert bij updates/wijzigingen zakkaartjes: esculaap.nl/update

*31129)u1 Ud JNNXUosiupaid ‘udxelq ‘s1100 fiq ‘a1wanA|6iadAy/odAy uea usjasuliydsian fig
:|991uapIdU| ‘suesbulape/MAd/HOd/YH Uee usnabioop uapieep) “(191em uea Bulispuoziin
19W ‘uaqQay U uoIpPab U UIRHIH 131U NN g USBHZ 1M 1eP) JBIYDNN USPURRW € 9%|3
s19yInigabisjges fiq usyjiid asodn|bpaolg
"uspIom 3} P{INICIG JI9BW J9PUOZ 131U Uep UD1ID|CR] ZIP UBUIIP [eADD JaPal U] jUdpUIA
91 s1ee|d YH/HOJ 19w Bajiano Jualp ‘pinigab spiwepuaqlo *bd spuidswio jo apizepdi|n
‘SpIWeINg|o] [9M U 199 131U Judled ap S|y "(dulnsul 19w p1aaulqwodab ylijannieu (izuay)
Quiwopd f1g uspaido 131U ues odAy uag *(jlUoeq) aplwepPUAID Ud (jA1ewy) spuidawiD
100N 91eW 21934915 BOU Ul UD (INSXI00A UBA US1I|gE) PIDg) UOIDIWRIQ/IPIZe|dI|D
‘apIweIng|o] JooA dweu 19w 3p|ab 1p ‘odAy uss do odisu U 43 S uaNd|ge) apjeedaq fig
exljaqelpiue sjeiQ

¥ Tz 0T 8L 9L ¥L 7L OL 8 9 ¥ T O

| N S T S S I S N S I S I I |

Xiw auljnwny

pIeIXIN smuet ]
MTN/MX XIN AIWAA3T I 1
Xiw 6ojewnH
XIWOAON Jenbay aulnwiny ‘pidesnndy ;M) I
MIW/MIN XIN HojewnH ‘pidesonoN :myN

(9B1puny633|dian/YAd/HOC 213oNJ1SUI *J2) JURIPRMY S)SUDNNG-DISUIAOQ
‘1G] Ul [99N3UDAS (S31] UD 31Uy 10} d}paaiqpuey ‘Bp[izudiing) UsaquUIA0Q Ul IIaMm Jawezbue|
3Ip dulNsul (31| ‘|9AeU “(1Z 303 93pP32IqPURY) PINYYING SP Ul II9M [SUS 3Ip dulnsu| «
‘U9M1IZ US1E| PINY P Ul P|ERU USPUOIDS (-G US Ua19)d9(ul weezbueT «
‘(@b1punybas|dian/HOd 19w Ba1aA0 Ul ‘loojdpiny [99N1USAS (JI99W JO WW ) p|eeu
219bue| (iq uss||e) 100|dpINY ISPUOZ [95)93M SPINYISPUO Ul JUD31PO0| ININIO0OA (i 199)03(u] »
“JaujeUOdUIP|RRU 3P Ul 9Z3p 1006 U pleeu Japfimian
‘afdopusuuiq 1oy yoou ‘uasiee|dbnia) pjeeu ap do afdopuanng axyip :21323(ul ey -
‘udyINJIqab Bijewuss uapleeuusd «
‘ewaydsHNds uss ueA puey ap uee piny apbipeydsaquo ap ul 42933(u| -
‘udyindsul unnjesadwadwey (i JNSXI00A [iq sulnsuj «
*(,Joysiip,) 321196 usaA0q seeu pleeuuad oW usyNdsHIM BuIINSUI USPIYUDD 7 dISUIW U] «
‘ual00b6bHam dzap :uadiambam/Bul|nA Sp Ul dUINSUI 3[9CD04} J 71> UeA UDA(I|GIaA0 fig -
jusppNYIS 131U UD (X0 L) UaUIMZ uad :duljnsul 9|9¢204] «
(1193eZPO0U pINY 3P UBA 311D9JUISIP UISY) »
uai2323ful 19 uaaundsyy>vpupvy
‘USOPIOOA UBY
19y 1ee| US USWSUIIW J932wWas0dn|b us safpjeeu yow uadaulnsui ap (iz jo (uasieejdunds
4O eezio0 a(I|9pInp 19puoz a1je|nbaisalagelp ul buuspuesaa ‘piaybnyoselssbian
J00p ‘Allg) 1eeb paob Hou aunsul uea uaia19(ul 19y Jo 1a4{im) 3f figieem uaiapno Heeip
yiniqabauinsuy uayundyysppupy
ufiydsian [pddnap ap 303 3ysem ‘uadfiuy 1a6ula ap 3in [oddnippao|q ussyo
‘Be|syn oyfij9bow 309110 0z udd JooA [addnip
9PUSB|OA Bp UBA JXINSPI0|] 3P }99W U dfseeb uaa Jpw Ham [addnup 915199 ap Haap -
‘dopabuln ap uea juey(iz ap uee pliyje yud yuid Jo 1abuiAbul’-|appiw Budw JI00A }INIGID «
:4a)Inspaojq uajaw fiq uayundyy>ppupy
udyinds 3 uapjlid

DIABETES % 8% ESCULAAP

ouderenzorg
Definitie

Diabetes Mellitus is een stofwisselingsziekte, waarbij een te grote hoeveelheid glucose in het
bloed aanwezig is als gevolg van een stoornis in de insulineproductie die de glucoseopname in
het lichaam regelt.
Van deze stoornis bestaan twee typen:

« een afwezigheid van insuline (hormoon uit alvleesklier): type | (insuline afhankelijk)

- een ongevoeligheid voor insuline/insuline resistentie bij overgewicht: type Il

(orale antidiabetica & dieet)

Van de bijna 2,8 miljoen 70-plussers heeft 22% diabetes: dat zijn ruim 615.000 ouderen.
Ruim de helft, 57 procent, van de diabetespatiénten in Nederland bestaat uit 70-plussers.
Normale verouderingsprocessen hebben invloed op Diabetes Mellitus en vice versa.
Ziektemanagement bij oudere diabetici kan verstoord zijn door beginnende dementie.
Symptomen hypo- en hyperglykemie (afgekort “hypo” en “hyper”) Hyper

Hypo Hypo/Hyper )
+ bleek zien - (toegenomen) verwardheid ilv.jreggfemha'mg

+ honger - (toegenomen) incontinentie : dOrStF;Veeldrinken

: H:Ejs;;:ﬁ;s/beven :ﬁmz}gmen lijkend op beroerte . misgelijkheid/braken
+ veranderd gedrag + (toegenomen) vallen * wazig zien

« duizeligheid

- stemming

De behandeling van diabetes bij kwetsbare ouderen vraagt om een andere aanpak dan bij
volwassenen en ouderen met diabetes. Zo zijn met name de levensverwachting en klachten van
hyper- en hypoglykemie bepalend voor het medisch beleid. Het soepel omgaan met de
streefwaarden volgens de richtlijn wordt hierdoor aanbevolen.

Regel 1 Meten = Weten, dus meet de bloedsuiker. Als bloedglucose <4 mmol/I: hypo
bevestigd; indien bloedglucose >4 mmol/I: geen hypo en dus geen actie nodig!

Regel 2 Als meten om welke reden dan ook niet mogelijk is, en de verschijnselen duiden op
een hypo, handel als in regel 3.

Regel 3 Laat de patiént (als deze nog bij bewustzijn is) 4 dextro’s, 6 suikerklontjes of 3
eetlepels (suiker bevattende) onverdunde limonadesiroop (of glas frisdrank) innemen.
Neem contact op met de POH/PVK.

Regel 4 Geef na toepassing van regel 3, om herhaling van de hypo te voorkomen,
zogenaamde langzame koolhydraten (bruine boterham, biscuits).

Regel 5 Controleer de bloedglucose nog eens na 15-20 minuten, indien bloedglucose nog
steeds onder de 4, herhaal regel 3, of overleg met PVK/HA/HAP/dienstdoende arts.

Regel 6 Is patiént buiten bewustzijn: bel direct PVK/HA/HAP/dienstdoende arts. Nooit téch
proberen suiker te geven. Indien er instructie voor (gegeven) is: dien 1 mg glucagon toe
(mag alleen door een verpleegkundige/verzorgende die geautoriseerd is in verzorgingshuis).
Regel 7 Meld altijd aan POH/PVK/HA/afdelingsarts later op passende tijd dat er een hypo is
opgetreden, zodat POH/PVK/HA/afdelingsarts de oorzaak kan achterhalen.

Niet eten betekent niet spuiten. Twijfel of voldoende is gegeten? Meest veilig tijdens of zelfs nd
maaltijd insuline spuiten. Dit probleem met niet-eten geldt niet bij het spuiten van een
langwerkende insuline: deze injecties worden onafhankelijk van de maaltijd toegediend. Indien
het probleem van niet-eten optreedt, overleg dan met POH/HA/PVK/dienstdoende arts.


http://www.tcpdf.org

