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PROTOCOLE ACIDO-CETOSE (INSULINE 1V)
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Patient instable
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Patient stable
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Appel au diabétologue de garde du
CHUSJ pour recommandations

Indications de soins intensifs

1. Altération de I'état de conscience
l ! 2. Signes ou symptomes suggestifs
d'oedéme cérébral
* *
Bolus NS ou LR Bolus NS ou LR 3. Osmolarité calculée > 320 mOsm/L
20 mL/kg 10 mL/kg 4. Age <2 ans avec acidocétose, et
en 20 min en 60 min considérer fortement si 4ge < 5 ans
| 5 pH<7
v
555 Po’fa_ssmm » <55
sérique
o
ECG, créatinine, vérifier
diurése et débuter soluté de
base en conséquence** Y

SOLUTE DE BASE PERFUSION D'INSULINE

Glycémie 2 16

a 5ml/Kg/h (max 250 mL/h)

LR + KCl 40 mEq/L

Glycémie S 16

D5LR + KA 40 mEq/L
a 5mL/kg/h (max 250 mL/h)

Humulin R a 0,05 u/Kg/h a
débuter 60 minutes aprés le




