Cukura diabéta (CD) un prediabéta skrinings un diagnostika pieaugusajiem

Vai pacientam ir
$adas sudzibas:

e Polirija;

e Polifagija;

e Polidipsija;

e Svara zudums pie

saglabatas apetites.
(uz iespe&jamu CD var noradit
art redzes traucéjumi,

Vai Jusu pacients ir:
40 gadus vecs vai 2 45 gadiem
VAI
> 18 < 45 gadiem un ar KMI > 25 kg/m? ar vismaz 1 no
CD riska faktoriem?
VAI
Gestacijas diabéts anamnézée?

JA NE

CD riska faktori

e 1. pakapes radiniekam
diagnosticéts CD;

e KSS un/vai TIL un/vai insults
anamneéze,;

e Arteriala hipertensija;

e ABL holesterins < 0.90 mmol/I
un/vai trigliceridi >2.82 mmol/l;

recidivéjo$as adas strutainas Vai pacientam gada laika bija Pacients e Policistisko olnicu sindroms;
infekcijas, urogenitalas noteikts glikozes limenis venozo neatbilst CD o Mazkustigs dzivesveids (fiziska
?fffi:ij:rs‘)bakte”é'as asinu plazma* (mmol/I) tuksa skrininga aktivitate <30min/dien3 vai
dasa? kritérijiem <4h/nedéla);
y _ 4 o Stavokli, kas saistami ar
JA NE JA insulinrezistenci (abdominala

Nosaka glikozes
limeni venozo
asinu plazma*
(mmol/l) tuksa
dasa**

Nosaka glikozes limeni
kapilaras asinis
(mmol/l) ar
glikometru jebkura
diennakts laika

Glikozes limenis KAPILARAS ASINIS (mmol/l) ar
glikometru jebkura diennakts laika (41095)

aptaukoSanas — védera
apkartmeérs siev. > 80 cm, vir.
> 94 cm; acanthosis nigricans,
taukaina hepatoze).

Talaka riciba atkariba no
testa rezultata

Ja diagnosticéts CD,

Atkartoti e A
e CD diagnoze: ja plazmas tad precizé CP LS
likozes glikozes limenis > 7.0 mmol/I un seko algoritmam
Nosaka ketonvielu limeni ar gl' - vai OGTT 2 11.1 mmol/I vai par pirmreizéji
teststrémeli kapilarajas asinis vai ven::::;inu HBAlc 2 6.5% diagnosticéta CD
urina plazma*' (HbA1lc < 6.5% neizslédz CD, ja izmekléSanu un
tukés diss ta apstiprinata ar glikozes kontroli
e Pozitivs - Pacients jastacioné vai oralas limeni tuksa dusa vai OGTT)
>
>15,0 t glikozes
tolerances . . Scii
o Negativs - Izvértéjot pacienta testu (OGTT) Plazmas glikozes limenis Reko_mend.a:jcuas
vispéréjo stavokli un nosaka <7.0 mmol/l vai OGTT <11.1 1. DZIYesvel a
HbALcH mmol/I maina:
¢ e ja KMI > 25 kg/m?
Prediabéta diagnozi (R73.0) kermep a_En asas
Kartoti apstiprina: plazmas glikozes samaozmasa_na par
Nosaka glikozes limeni venozo B P 5-7% gada,
asinu plazma* (mmol/l) jebkura r:f:(saka OGTT 7.8 <11.1 mmol/l un e > 150 min vid&jas
diennakts laika CD diagnozes gl'l oze.s HBA1cC >5.7% <6.5% intensitates
apstiprinasanai 'mem_ (Ja plazmas glikozes limenis 26.1 fiziska aktivitate
Venozo asinu  <7.0 mmol/l, bet HBA1c 26.5%, tad nedél3,
L . plazma* veic OGTT diagnozes precizé$anai) )
e |zverté CD tipu tukés diss e uztura
>11,1<15 e Uzsak a.tbilstoéu CD arstésanu un vai OGTT un Sniedz rekomendsciias un rekomendacijas.
kont_roll . . nosaka veic testu 1x gada .
e Nosuta pie endokrinologa HbA1c* (Ja ar dzivesveida rekomendacijam 2. Arterialas
netiek sasniegts mérkis, uzsak hipertensijas
arstésanu ar metforminu) arstésana;
Nosaka glik i . 3.Smékésanas
. Rl I_ ozesvlmo.irjl_ ve.nozo Ja nav CD riska faktoru atmesana;
asinu plazma* tuksa disa vai OGTT . o . s
Veic testu ik péc 3 gadiem 4. Dislipidémijas
un HbA1c* dik -
e Talaka riciba atkariba no glikozes r_ne _|Vamen oza
26.1<11,1 limena VENOZO ASINU arstesana.
PLAZMA* (mmol/l) tuksa dasa Ja ir vismaz 1 CD riska faktors N
<61 Sniedz rekomendacijas un veic testu 1x gada v

Izverte citus sudzibu célonus

*testi javeic akreditéta laboratorija

** tukSa disa — 8 stundas bez kaloriju uznemsanas

Nacienalais veselibas dienests



