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Wytyczne dotyczgce zapobiegania btedom w leczeniu
insulinami wysokiej mocy

Insulina wysokiej mocy to lek, ktory zawiera insuline w stezeniu przekraczajgcym standardowe 100
jednostek/ml, ktére przez wiele lat byto jedyng moca dostepng w UE. Leki zawierajgce insuline
wysokiej mocy mogg umozliwia¢ pacjentom otrzymywanie wysokiej dawki w pojedynczym
wstrzyknieciu i pomagaja zaspokoi¢ rosnace zapotrzebowanie na wyzsze dawki insuliny. Istnieja jednak
réznice w sposobie stosowania produktow insulin wysokiej mocy w poréwnaniu z istniejacymi
formulacjami insulin o standardowej mocy i dlatego zachodzi ryzyko btedéw w leczeniu oraz
przypadkowych pomytek.

Dlatego zaleca sie, aby pacjenci i personel medyczny zachowali szczegdlng ostroznos¢ podczas
stosowania lekéw z insuling wysokiej mocy i uwaznie przestrzegali nizej podanych zalecen.

Zalecenia dla pacjentow i opiekunow

e Jezeli podane na opakowaniu leku stezenie insuliny jest wyzsze niz 100 jednostek/ml, jest to
insulina wysokiej mocy. Przed zastosowaniem tego leku nalezy uwaznie przeczytac instrukcje
w ulotce dotaczonej do opakowania.

e W przypadku stosowania wraz z insuling wysokiej mocy innych rodzajéw insuliny, przed kazdym
wstrzyknieciem nalezy zawsze sprawdzac¢ moc na opakowaniu i etykiecie kazdego rodzaju insuliny,
aby unikng¢ pomyiki.

e Insulina wysokiej mocy jest dostarczana w fabrycznie napetnionym wstrzykiwaczu i powinna by¢
stosowana wytacznie z tym urzadzeniem. Licznik dawki wstrzykiwacza wyswietla liczbe jednostek
insuliny niezaleznie od mocy.

e W przypadku przejscia z insuliny o standardowej mocy na insuline wysokiej mocy zazwyczaj bedzie
stosowana taka sama liczba jednostek jak w przypadku stosowania insuliny o standardowej mocy.*
Dotyczy to takze sytuacji przejscia z insuliny o wysokiej mocy na insuline o standardowej mocy.
Nalezy zawsze przestrzegac instrukcji personelu medycznego.

e W przypadku przejscia z insuliny o standardowej mocy na insuline o wysokiej mocy personel
medyczny podkresli wszelkie réznice w budowie miedzy wstrzykiwaczem insuliny wysokiej mocy
i wstrzykiwaczem insuliny standardowej mocy.

1 W wyjatkowych przypadkach dawka moze wymagaé zmiany ze wzgledu na réznice we wchfanianiu przez organizm
roztwordéw insuliny o wysokiej i standardowej mocy — lekarz zaleci, jezeli bedzie to konieczne.
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e Nie wolno uzywac¢ strzykawki do pobierania insuliny z fabrycznie napetnionego wstrzykiwacza, gdyz
moze to spowodowac powazne przedawkowanie.

e Podczas przechodzenia na insuline wysokiej mocy i w trakcie tygodni po przejsciu nalezy czesciej
mierzy¢ sobie poziom cukru we krwi.

e W przypadku jakichkolwiek pytan prosze porozmawiac z personelem medycznym.
Zalecenia dla personelu medycznego

e Nalezy upewnic sie, ze pacjenci sq odpowiednio poinformowani o tym, jak stosowac insuline
wysokiej mocy.

e Insulina jest dostarczana w fabrycznie napetnionym wstrzykiwaczu i powinna by¢ stosowana
wytacznie z tym urzadzeniem. Personelowi medycznemu nie wolno uzywac strzykawki do
pobierania insuliny z fabrycznie napetnionego wstrzykiwacza, gdyz moze to spowodowac powazne
przedawkowanie.

e Przejscie z insuliny o standardowej mocy na formulacje insuliny, ktéra nie jest rbwnowazna
biologicznie (jak Toujeo, insulina glargine 300 jednostek/ml) mozna przeprowadzi¢ na zasadzie
jednostka-jednostka, ale moze by¢ konieczne dostosowanie dawki w celu osiggniecia docelowych
zakreséw stezenia glukozy w osoczu. Wiecej szczegétowych informacji na temat takiego
dostosowania dawki znajduje sie w drukach informacyjnych.

e Nalezy poprosi¢ pacjenta, aby Scisle monitorowat swéj poziom cukru we krwi podczas
rozpoczynania stosowania insuliny o wysokiej mocy i przez kilka kolejnych tygodni.

e Insuline nalezy zawsze przepisywac¢ w jednostkach (,jednostki” pisane jako petny wyraz i matymi
literami) oraz podawac czestotliwos$¢ dawek. Na recepcie powinna byc¢ takze zawsze podana moc
formulacji insuliny.

e Nalezy wyjasni¢ réznice w budowie opakowan oraz fabrycznie napetnionych wstrzykiwaczy insuliny
o wysokiej mocy i standardowej mocy, zwtaszcza jezeli pacjenci przeszli z insuliny o standardowej
mocy na insuline o wysokiej mocy. Nalezy skoncentrowac sie na rozrdéznianiu koloréw,
ostrzezeniach na pudetku/etykiecie oraz innych cechach budowy majacych znaczenie dla
bezpieczenstwa (jak elementy wyczuwalne dotykiem na fabrycznie napetnionym wstrzykiwaczu).

e Jezeli jednoczesnie przepisano insuliny krdtko i dtugo dziatajace, nalezy podkresli¢ réznice w
wygladzie i stosowaniu obu rodzajéw wstrzykiwaczy.

e Farmaceuci powinni by¢ swiadomi, ze insuliny s teraz dostepne w réznych mocach.

e Farmaceutéw zacheca sie do sprawdzania przed wydaniem leku, czy pacjenci i opiekunowie sg
w stanie odczyta¢ moc insuliny oraz licznik dawek wstrzykiwacza. Farmaceuci powinni takze
sprawdzad, czy pacjenci zostali przeszkoleni w zakresie korzystania ze wstrzykiwacza.

e Pacjentéw niewidomych lub niedowidzacych nalezy poinstruowac, aby zawsze korzystali z pomocy
innej osoby o dobrym wzroku i przeszkolonej w stosowaniu wstrzykiwaczy insuliny.

Ponadto zacheca sie personel medyczny do podjecia nastepujacych srodkdw ostroznosci podczas
przechowywania i wydawania insulin wysokiej mocy:

e Upewnic sie, ze elektroniczne i papierowe systemy przepisywania i wydawania tych lekow ufatwiajg
prawidtowy wybor leku oraz unikanie pomytek z innymi lekami.
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e Zawsze uwaznie sprawdzi¢ produkt wybrany w elektronicznych systemach przepisywania lub
wydawania.

e Upewnic¢ sie, ze warunki przechowywania skojarzonych lekdw insulinowych utatwiajg prawidtowy
wyboér leku i unikanie pomytek z innymi lekami.

Wiecej informacji

Przyktady formulacji insulin wysokiej mocy to Tresiba (200 jednostek/ml insuliny degludec)
oraz Humalog (insulina lispro 200 jednostek/ml).

Toujeo (insulina glargine 300 jednostek/ml), chociaz takze jest insuling wysokiej mocy, nie jest
réownowazna biologicznie insulinie glargine 100 jednostek/ml (jak Lantus), co oznacza, ze insuliny te
nie sg zamienne. Dlatego przejscie z insuliny glargine 100 jednostek/ml na Toujeo mozna
przeprowadzi¢ zasadzie jednostka-jednostka, ale do osiggniecia docelowych zakresdw stezenia glukozy
w 0soczu moze by¢ potrzebna wyzsza dawka Toujeo (ok. 10-18%).

Dodatkowe informacje na temat bezpiecznego stosowania tych lekéw i inne sposoby ograniczania
mozliwego ryzyka btedow w leczeniu zwigzanych z tymi lekami mozna znalez¢ w wytycznych
dotyczacych strategii ograniczania ryzyka w przypadku skojarzonych produktéw insulinowych

o0 wysokiej mocy oraz statym skojarzeniu.
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