	DSO 3 - Diabète
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	Diabète de type 1 (âge) insulino dépendant (pas d’antidiabétique)
Novorapid  ultrarapide : inj avant repas voir début du repas
Insulines lentes & ultra rapides => limpide 
Insuline rapide => mélanger la suspension avant d’administrer (PA au-dessus)
SI ttt pompe (au vu des poso faibles d’insuline) => schéma d’insuline prévu au cas où pour remplacer (après instauration de la pompe à l’hôpital)
La rapide va donc servir de bolus ou de sécrétion basale
ICI : cartouches d’insuline lente pour le schéma de remplacement 
Cartouches ou flacons = pompe
Sous pompe : ceux qui ont pb d’injection …nbr CI
Combien de cartouche on donne pour 1 mois ? 
Tegaderm/ coton/ biseptine => désinfecter avant apposer le capteur => voie capillaire
Capteur tous les 14j ; on a le droit à 2 par mois => se plaindre au fournisseur
/!\ réactions cutanées
Si hypoglycémie consciente : donner un carré de sucre/ 15 cl de coca
Si malaise : glucagon kite
Backsimi
/!\ lipodystrophie => piquer dans bras/ cuisses/ fesses/ cuisses/ abdomen
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	1. JANUMET => Antidiabétique oraux DT2
2. GLIMEPRIDE => Antidiabétique sauf insuline => sulfonylurée
3. IRBESARTAN : inhibiteur Rc angiotensine 2 (ARA II)
4. AMLOR : inhibiteur calcique : anticoagulant = antiagrégant plaquettaire => PEC HTA ou angor 
5. BISOPROLOL : B bloquant 
6. EZETIMIDE + SIMVASTATINE : hypolipidémiant
7. ADENURIC : inhibiteur synthèse acide urique => goutte
8. PANTOPRAZOLE : IPP
9. REPEVAX : Vaccin
Metformine : Vérifier le DFG (il faut que DFG>30)
HTA => savoir prendre sa tension => objectif tensionnel 130/80mmHg
/!\ si rayon pour metformine : arrêter le jour j et reprendre 48h après
EI : Risque d’hypoglycémie avec sulfamide hypoglycémiant car stimule sécrétion d’insuline => à ne prendre que si on mange !!!
Dépistage : >1,26 à deux reprises à jeun 
Ici avec ordonnance => suivi : donc dosage de l’Hg glyquée : N< 8% = 1,8g (le patient devrait savoir la sienne)
HTA : inhibiteur calcique / sartan / diurétique thiazidique + B bloquant chez < 80 ans
Sim ; donner le soir car demie vie courte 
Ator et rosuvastatine : demie vie long 
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1. GALVUS : antidiabétiques inhibiteurs DPP4 : VO /!\ IR
2. METFORMINE
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	Age : âgé => calcul IMC ? / DT2
TOUJEO : stylo, lui demander lequel il prend d’hab (double star = de unités en 2 unités alors que simple star de 1 à 80) :ici le patient est à 20  => 1 solo lui suffit : mdt insuline glargine
3 stylos de 450 dans une boite  => 1350 UI / boite et le patient a besoin de 
Sitagliptine : inh DPP4 => antidiabétique oral
Metformine : antidiabétique biguanide oral si Cl créat > 50 sinon poso sitagliptine pas adaptée
Forxiga : inhibiteurs SGLT2 (antidiabétique sauf insuline) VO
L-Thyroxine : hypothyroïdie
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Prescriptions relatives au traitement de l'affection de longue durée reconnue (liste ou hors liste)
(AFFECTION EXONERANTE)

le 06/02,

— Insuline (NOVORAPID) (cartouche) : 20 Ul par jour
~ Insuline LANTUS (cartouche) : 10 Ul par jour
~ 1 stylo Novopen Echo Plus (weweae® Rage)
— 1 Stylo Junior Star (gans gaa)
- Aiguilles pour stylo a insuline BD Micro-fines Ultra Pro 4 mm. Aiguilles par jour: 5
» — DBandelettes mesure glycémie Freestyle Optium. Bandelettes par jour : 5
+ — DBandelettes mesure acétone Optium™ B-Cétone. Bandelettes par jour : 2
— Lancettes Fastclix. Lancettes par jour : 5
— Biseptine flacons de 250 ml : 250 mi/mois
— Coton hydrophile TIPS : 250 g / mois
— Tegaderm 6 x 7 cm : 3 par semaine si besoin (pour mamtlen du capteur)
— Compresses non tissées : 1 boite si besoin (pour maintien du capteur)
— Vitamine D 50.000 unités : 1 ampoule a boire tous les 3 mois
—  Glucagen Kit (1 mg ) : 2 kits si besoin ou Bagsimi kit (3 mg) : 2 kits unidose si besoin
www.bagsimi.fr
En cas d'utilisation du Glucagen ou Bagsimi, donner & manger (Sucre puis pain ou gateaux) dss la
reprise de conscience puis consulter aux urgences

— Latotalité de 'ordonnance est & renouveler pour 6 mois.
— Latotalité de I"ordonnance est NON SUBSTITUABLE

- L'arrété¢ ministérie]l du 25 février 2011, limitant la prise en charge des bandelettes
d’autosurveillance glycémique par 1’Assurance Maladie 3 200 par an ne s'applique pas 4 ce
patient sous insulinothérapie.

-~ 72122-01 : FREESTYLE LIBRE 2 - Systéme Flasb d'antosurveillance du glucose interstitiel -
capteurs : 2 capteurs / mois

— FREESTYLE LIBRE 2: 1 lecteur

~ Container aiguilles usagers.........c.ccoviviiniriiinianns vl - - -

QSP 6 mois e
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Prescriptions relatives au traitement de 'affection de longue durée reconnue (liste ou hors liste)

(AFFECTION EXONERANTE)
m

Sitagliptine + metformine chlorhydrate 50 mg/1 000 mg comprimé { JANUMET )
1 comprimeé matin et soir au cours des repas - 4 mois

Glimépiride 2 mg comprimé ( GLIMEPIRIDE ACCORD HEALTHCARE )
1 comprimeé le matin immédiatement avant ou pendant le repas - 4 mois

Prescriptions SANS RAPPORT avec I'affection de longue durée
(MALADIES INTERCURRENTES)

Irbésartan 300 mg comprimé ( IRBESARTAN SANDOZ )
1 comprimé le matin - 4 mois

Bisoprolol fumarate + hydrochlorothiazide 10 mg/6,25 mg comprimé ( BISOPROLOL/HYDROCHL
ARROW )

1 comprimeé le matin - 4 mois

Amlodipine 10 mg géluie { AMLOR )
1 comprimé le matin - 4 mois

Ezétimibe + simvastatine 10 mg/40 mg comprimé ( INEGY )
1 comprimé le soir - 4 mois

Fébuxostat 80 mg comprimé ( ADENURIC )
1 comprime 1 fois par jour - 4 mois

Pantoprazole 20 mg comprimé ( PANTOPRAZOLE ALMUS )
1 comprimé par jour - 4 mois

REPEVAX SER+1AIG 0,5ML 1
1 seringue a injecter par voie IM dans la région deltoidienne,
Se conserve au refrigérateur (entre +2°C et +8°C).
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Prescription relative au traitement de ['affection longue durée reconnue (AFFECTION EXONERANTE)

<

VILDAGLIPTINE 50 mg cp (GALVUS)
1 comprimé par voie orale le matin, pendant 3 mois

METFORMINE CHLORHYDRATE 560 mg ¢p (METFORMINE RANBAXY)
1 comprimé par voie orcle te midi, pendant 3 mois

ATORVASTATINE (calcique) 10 mg cp (ATORVASTATINE TEVA SANTE)
1 comprimé par voie orale le matin, pendant 3 mois

METFORMINE CHLORHYDRATE 850 mg cp (METFORMINE ZENTIVA)
1 comprimé par voie orale le matin et le soir, pendant 3 mois

Prescription SANS RAPPORT avec }'affection de longue durée (MAL}BéS INTERCURRENTES)

BICARBONATE DE SODIUM 267 mg + SODIUM ALGINATE 500 mgésp buv sach (GAVISCON}
1 sachet par voie orale le matin, le midi et le soir, pendant 3 mois

PARACETAMOL 1 g suppos (DOLIPRANE Ad)
1 suppositoire par voie rectale le matin, pendant 3 mois

LEVOTHYROXINE SODIQUE 25 pg ¢p (L-THYROXIN HENNING)
7 comprimé par vole orale le matin, pendant 3 mois
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Prescriptions relatives au traitement de I'affection de longue durée reconnue (liste ou hors liste)
(AFFECTION EXONERANTE)

TOUJEO 20 Ulisoir

Si glycemie du matin au réveit a jeun <0.80 g/l, baisser immédiatement la dose de TOUJEO
et continuer avec la nouvelle dose

Si glycémie du matin au réveil & jeun >1.30 g/, 3 jours de suite, augmenter fa dose de
TOUJEOQ de 2 Ul et continuer avec la nouvelle dose.

Aiguilles microfines BD 4mm: QSP 1 par jour

Bandelettes et lancettes QSP 3 par jour

JANUVIA 100 mg : 1 ¢p le matin

METFORMINE 1000 mg : 1 cp matin et soir au milieu du repas

FORXIGA 10mg: 1 ¢p par jour (ne pas prendre en cas de forte chaieur, diarrhées, douleurs
abdominales intenses).

Bandelettes urinaires Kéto Diastix: recherche de cétonurie si douleurs abdominales
intenses, sensation de malaise

LIPTRUZET 10/20 mg : 1 cp par jour
KARDEGIC 75 mg : 1 sachet le midi
L THYROXINE Hennig cp 88 ug: 1 ¢p le matin a jeun

QSP 6 mois




