E Tr_atamiento deja

Hipoglucemia

A Hipoglucemia, jqué es?

5e produce una hipoglucemia cuando los |
niveles de gluccsa en sangre (glucemia) son
igual o inferiores a 70 mg/dl, con o sin sintomas.

B  ;Cémo se debe tratar una hipoglucemia?

a SINO HAY PERDIDA DE CONOCIMIENTO

Cuando una persona sufre una hipoglucemia

regla del sin perdida de conocimiento,

1 5 para restablecer los valores de glucosa en sangre,
se debe de aplicar la “regla del 15"

—— Regladel 15—

Lo correcto para tratar una hipoglucemia en adultos es ingerir 159
d  de hidratos de carbono (HC) de rapida absorcion y esperar 15
minutos en reposo a que se restablezcan los niveles de glucemia.

% <70 mgldL

15gHC + 15’

absorcion rapida

Ejemplos:
» 1 sobre y medio de azicar (para facilitar la é};}
ingesta se puede diluiren un vaso de agua)
» Un vaso pequerio (150cc) de bebida gi

refrescante (cola, naranjada, tonica... )

N

e UUnvaso (200cc) de zumo de fruta comercial

(
« IUn vaso de bebida isotdnica @

» Glucosa en formato gel (un sobre de 15g) o
pastillas (2-3 unidades)

DY

No se deben ingerir HC de absorcion lenta (bollos,
“E#ﬂ caramelos, dulces,... ) porque, aunque llevan azlcar,

“’ contienen también grasa (ademas de calorias
innecesarias). Esto hace que su digestion sea mas
lenta:

» El azdcar tarda mas tiempo en llegar a la sangre

+» Se retrasa, por tanto, el tiempo en restablecerse
los valores de glucemia

Tampoco conviene superar los 15g indicados

porgue podrian llevar a un efecto “rebote”, con > 1 59 Hc
hiperglucemia en las horas posteriores.

La respuesta al tratamiento de la hipoglucemia debe ser evidente a los
23 15 minutes. En caso de que después de esos 15 minutos de espera
no haya mejorado la situacion, se debera ingerir otros 15 g de HC.

e <70 mg/dL

215°

3a Una vez superada la cifra de hipoglucemia se considerara sies
necesario tomar algun HC mas, en esta ocasion de absorcion lenta.
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4a Se debe medir la glucosa otra vez aproximadamente 60 minutos
después, pues puede que sea necesario nuevamente un
tratamiento adicional.

60’

A Cuando una persona con diabetes pasa

o BRUSCAMENTE, en pocos minutos, de estar
bien a estar mal, la persona o familiares deben
pensar y actuar como sise tratase de una
hipoglucemia.

¢ riesgo de hipoglucemia puede aparecerincluso

.-. I W W@
?} é? Después del ejercicio, o consumo de alcohol, el
: muchas horas después.

Ante una situacion de hipoglucemia previa a
. Sl : e
e unacomida, se debe evitar ésta y tratar primero
la hipoglucemia. Una vez resuelta, se hara la lr( }j l
ingesta de la comida y podria ser adecuado o
poner la insulina al finalizar [a misma.

Un episodio no grave puede pasar a grave por
A e un retrasoen eltratamiento de minutos.

En caso de hipoglucemia grave sera necesaria para su
recuperacion de la ayuda de otra persona que administre
glucagon u otras medidas.

a SI HAY PERDIDA DE CONOCIMIENTO

Una hipoglucemia grave, CON pérdida de

8§ —l

conocimiento, requiere para su recuperacion

=
de la ayuda de otra persona.
En estos casos, se evitara la ingesta por boca de
cualquier bebida u alimento y se administrara

glucagon.

—— ;jQué es el glucagébn? ——

Es una hormona natural que tiene el efecto
contrario al de la insulina en el organismo
humano. Ayuda al organismo a convertir el
glucégeno en glucosa en el higado.

» Se administra a través de un medicamento
para tratar hipoglucemias graves de forma
inmediata en casos de urgencia.

* Debe guardarse en nevera (entre 2 y 8 grados)

es estable 18 meses, en este caso es conveniente =
poner la fecha en el kit, para asegurarnos de que
esta en condiciones dptimas.

« Atemperatura ambiente (por debajo de 25 grados) ::& (R

» Actua liberando glucégeno del higado, ante una situacion grave.
* En casode noremontar en 10 minutos podria ponerse una segunda dosts.

* En los nifos, el profesional indicara a los padres la dosis.

* En casode hipoglucemia unida a consumo de
alcohol, el glucagén no seria efectivoy seria g
preciso llamar a una unidad de emergencia. T
* Toda persona que se administra insulina
debe de tener en casa glucagén.

ﬂﬁ Es importante llamar a un teléfono de emergencia
O Yo" / silasituacion no revierte.

Contenido elaborado por:
Mercedes Galindo Rubio

Asesora en Educacion Terapéutica de la Fundacion para la Diabetes
Enfermera Especialista en Educacién Terapéutica en Diabetes,
Obesidad y Nutricién en Servicio de Endocrinoy Nutricidn
del Hospital Clinico San Carlos de Madrid

| o /FUNDACIONPARALADIABETES

| O @FUNDIABETES

/FUNDIABETES

| @ /FDIABETES

WWW.FUNDACIONDIABETES.ORG

Fundacion
para la Diabetes | wroarunoacionbiaseTes.ore

Con la colaboracion de:

changing -
diabetes® novo nordisk

WWW.NOVONORDISK.COM



