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Hyperglykémie

Glukéza se uklada v krvi a muze zpusobit vazna onemocnéni vnitfnich
organd, jako je pravé cukrovka. Ta musi byt vzdy véas lIé¢ena podavanim
inzulinu a...

Hyperglykémie je akutnim stavem, ktery muze provazet cukrovku (diabetes mellitus) -
chronické onemocnéni, které je zpusobeno nedostatecnou produkci inzulinu slinivkou
brisni. Pri cukrovce dochazi k tomu, Ze organismus neni schopen efektivné rozkladat
prijaté sacharidy a uvoliovat z nich energii, coz muze mit vazné zdravotni nasledky.

Hyperglykémie a hypoglykémie

Glukdza se uklada v krvi a mlze zplsobit vazna onemocnéni vnitfnich organt, jako je pravé
cukrovka. Ta musi byt vzdy vcas 1éCena podavanim inzulinu a Upravou zivotospravy. Akutni stavy pri
cukrovce rozliSujeme dva, a to bud stav hyperglykémie, kdy je hladina cukru v krvi neprimérené
vysokd, nebo stav hypoglykémie, kdy je naopak hladina cukru v krvi prilis nizka. Pri¢iny akutnich
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stavu jsou tedy naprosto odlisné, avSak projevy téchto stavi mohou byt podobné. Proto je velmi
dulezité tyto dva stavy umét rozeznat a byt schopen poskytnout adekvatni prvni pomoc.

Priciny vzniku hyperglykémie

Akutni hyperglykémie je zdvaznym stavem, ne vSak tak Castym, jako je stav hypoglykémie.
Hyperglykémie nastava pri nahlém zvysSeni hladiny cukru v krvi. Kazdy diabetik musi peclivé
sledovat hladinu gluk6zy. U diabetickych pacientl je za uspokojivy stav povazovana hladina cukru
v krvi v rozmezi 4 az 6 mmol/l. Hodnota glykémie vys$i nez 7 mmol/l je povazovana za
zvysenou. Pri hyperglykemickych stavech se tato hodnota vyhoupne mnohem vyse. Vétsinou je vétsi
nez 10 mmol/l, ale muze byt i vice jak 20 mmol/l. Stavy s takto vysokymi hodnotami jsou vazné,
a mohou pacienty ohrozovat na zivoté. Vysoka hladina cukru v krvi miize nastat z téchto pricin:

 vynechani davky inzulinu nebo aplikace nedostatecné davky

« dietni chyba (prejedeni)

» ztrata tekutin

e prvni zachvat (dosud nezjistény diabetes)

* stresové situace (pri kterych dochazi k vyplaveni stresovych hormont, jako je kortizol nebo
adrenalin)

e srdecni selhani

e akutni infekce

 nahlé brisni prihody (akutni pankreatitida)

Jak se projevuje stav nahlé hyperglykémie?
Pacient, u kterého dramaticky stoupla hladina cukru v krvi, miize mit tyto priznaky:

¢ Unava, malatnost, slabost a spavost

 nevolnost od zaludku, az zvraceni

* velkd zizen

« zvySené moceni (dehydratace a ztrata minerala)
e dychani zrychlené a prohloubené (hyperventilace)
 acetonovy zapach z ust

* bolesti bricha nebo hlavy

e nizky krevni tlak

e rozostrené vidéni

tachykardie

tepla, suché kuze, suché sliznice

v krajnim pripadé stav bezvédomi

Stav hyperglykémie se rozviji pozvolna, priznaky nastupuji postupné v radech hodin i dnd.
V pokrocilejsi fazi dochazi k dehydrataci v dusledku zvySeného moceni, z dechu citime aceton a
pacient ztraci védomi. Pacient ma v této fazi nejen vysokou glykémii (kolem 20 mmol/l), ale rozviji
se u néj také metabolicka aciddza. Zavazné zakyseleni organismu s hodnotami pH pod 7, nazvana
ketoacidéza, ohroZuje pacienta na zivoté. Tento stav muze vést az do hyperglykemického komatu.

Jak vznika diabeticka ketoacidoza?

Tento zavazny stav vznika proto, Ze organismus nema dostatek energie k vyzivé svych bunék.
Jelikoz nema dost inzulinu, aby byl schopen rozlozit cukry, bere si energii pro bunécnou vyzivu
z jiného zdroje, a to z tukl. Rozkladanim tukl se uvoliiuje energie, ale také ketony, které jsou



druhotnym produktem metabolismu tuku. Pravé timto procesem dochazi k prekyselovani
organismu a vzniku diabetické ketoaciddézy. U velkého procenta pacientd je ketoaciddéza
zpusobena vynechanim davky inzulinu. Muze byt vyvolana ale i nékterymi 1éky, jako jsou
kortikoidy, diuretika, chemoterapie nebo néktera specificka neuroleptika.

Pokud neni tento stav 1é¢en, hrouti se cely metabolismus a nastava hyperglykemické koma.
Stav hyperglykémie se proto musi resit co nejdrive!

Hyperglykémie mize byt zplisobena i stavem, ktery ma jiny mechanismus (hyperglykemicky
hyperosmoldarni stav), ktery neni zpisoben aciddzou. AvSak oba tyto stavy jsou provazeny spolecnym
mechanismem a 1éc¢ba i poskytnutd prvni pomoc ma shodny postup.

Hyperglykémie - prvni pomoc

 Stav hyperglykémie lze idealné srovnat na uspokojivé hodnoty aplikaci odzkousené davky
inzulinu.

 Postizenému podavame dostatek tekutin (neslazené napoje).

e Mirna hyperglykemie se po podani inzulinu upravi.

e Pokud neni podani inzulinu mozné, zajistime postizenému lékarské oSetreni, protoze hrozi
rozvoj hyperglykemického komatu. V tézsich pripadech je hospitalizace nezbytna. Pacientovi
bude podan fyziologicky roztok, ¢imz dojde k pozadovanému zavodnéni. Bude mu stéle
kontrolovana hladina cukru v krvi a podavan inzulin v primérenych davkach. Snizovéani cukru
musi byt pozvolné, maximalné o 4 mmol za hodinu.

e Tézkou hyperglykémii neni mozné zvladnout v domacich podminkach. Privolejte 1ékarskou
prvni pomoc na tel. 155 nebo postizeného sami odvezte do nejblizsi nemocnice.

o Kontrolujte, zda postizeny neupada do bezvédomi!

» Pokud postizeny nedycha, ma nehmatny tep, doslo pravdépodobneé k zastavé krevniho obéhu.
Nutna je okamzita resuscitace - neprima masaz srdce - kterou provadite az do té doby,
nez se vitalni funkce postizeného obnovi nebo az do prijezdu zachranara.

 Nikdy nenechavejte postizeného bez dozoru! Muze dojit k rozvoji Soku. Priznaky Soku jsou
bledost, studeny pot, slabé hmatny tep, zrychlené dychani, zmatenost nebo netecnost, spavost.
V takovém pripadé provadéjte protiSokova opatreni:

HYPERGLYKEMIE - PRVNI POMOC

o ulozte postizeného do protiSokové polohy se zvednutymi dolnimi koncetinami
o zajistéte postizenému teplo

o nepodavejte zadné tekutiny ani tiSici 1éky!

o uklidnujte postizeného, pripadné mu/ji vlhCete rty

Pro spravné poskytnutou prvni pomoc vdm mozna pomuze, pokud najdete u postizeného prukaz
diabetika nebo diabeticky denik.

V pripadé, Ze nejsme schopni urcit, o jaky typ stavu se jedna, podame postizenému malé
mnozstvi cukru. V pripadé hyperglykémie malé mnozstvi cukru stav neovlivni, ale v pripadé
hypoglykémie muze podani cukru vyznamné pomoci, nebot prvni pomoc v pripadé
hypoglykémie spociva pravé v dodani cukru do organismu!



