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Drogi Pacjencie,

Trzymasz w reku dzienniczek samokontroli, ktéry powstat
specjalnie dla Ciebie. Znajdziesz w nim dwa rodzaje tabel.
Systematyczne wypetnianie ich pozwoli na wtasciwg kontrole
cukrzycy. Warto skrupulatnie przestrzegac zaleconego przez
lekarza lub pielegniarke terminarza pomiarow.

Dzienniczek zawiera rowniez informacje, jak prawidtowo
wykona¢ pomiar oraz jakich btedow nalezy sie wystrzegac
podczas jego wykonywania.

Warto pamietac, ze okreslenie ,pomiar dwie godziny po positku”
oznacza 2 godziny od pierwszego kesa tego positku.

Wszystkie najwazniejsze informacje uzyskasz od lekarza
prowadzgcego lub pielegniarki.

Niniejszy dzienniczek powstat dzieki firmie Genexo i jest
przeznaczony dla uzytkownikow wszystkich glukometrow linii
Glucomaxx®, iXell® i Glucosense® gwarantujgcych precyzje
i doktadnos¢ pomiaru glukozy.

Pamietaj, ze dla glukometrow z modutem Bluetooth mozesz
skorzystac z bezptatnej aplikacji 8§ Zdrowiej, W ktorej znajduje
sie m.in. elektroniczny dzienniczek samokontroli (wyniki
Z glukometru Glucomaxx® BT oraz glukometru Glucomaxx®
CONNECT zapisuja sie automatycznie).

Dzienniczek samokontroli znajduje sie rowniez na nowej
stronie www.genexodladiabetyka.pl/cukrzyca.

Masz pytanie? Zadzwon pod numer naszej infolinii:
801808 818* lub 516 203 516**

Zespot Genexo

*catkowity koszt potaczenia w cenie 1impulsu wg taryfy operatora
**koszt potgczenia ponosi dzwoniacy zgodnie z taryfg operatora



Pacjent:

Imie:

Nazwisko:

Telefon:

Lekarz prowadzacy:

Imie:

Nazwisko:

Telefon:

Poradnia diabetologiczna:

Adres:

Telefon:

Osoba kontaktowa:

Imie:

Nazwisko:

Telefon:




WIZYTY KONTROLNE

TERMIN WIZYTY UWAGI LEKARSKIE

WYNIKI BADANIA HEMOGLOBINY GLIKOWANEJ (HbA, )

Data

Wynik




KONSULTACJE SPECJALISTYCZNE

wypetnia lekarz prowadzqcy

ZALECENIA DOTYCZACE MONITOROWANIA GLIKEMII:

Dzien l(\la Czezy Po Przed Po Przed Po Przed W noc
tygodnia | "2} | éniadaniu| obiadem | obiedzie | kolacja | kolacji | snem y
pon.-
-pt.
sobota
nie-
dziela
docelowe
wartosci
ZALECENIA DOTYCZACE INSULINOTERAPII:
Zalecenia | Przed sniadaniem Przed obiadem Przed kolacja W nocy
Rodzaj
insuliny
Dawka
insuliny
Godzina
podania
ZALECENIA DOTYCZACE DIETY:
Dzienne zapotrzebowanie energetyczne (kcal)
Weglowodany
Biatko
Ttuszcze




ZALECANA CZESTOSC SAMOKONTROLI GLIKEMII
PRZY UZYCIU GLUKOMETRU

Czestos¢ pomiarow glikemii

Sposéb leczenia cukrzycy przy uzyciu glukometru

> Wielokrotne(tj. co najmniej
4 razy dziennie, zalecane
8 razy dziennie) pomiary
w ciggu doby wedtug
ustalonych zasad leczenia
oraz potrzeb pacjenta

Wielokrotne (tj. co najmnigj
3 razy dziennie) wstrzykniecia
insuliny, intensywna
funkcjonalna insulinoterapia,
niezaleznie od typu cukrzycy

> Raz w tygodniu skrécony
Osoby stosujace nieinsulinowe profil glikemii lub pomiary
leki przeciwhiperglikemiczne w zaleznosci od potrzeb
klinicznych pacjenta

> Codziennie 1-2 pomiary
glikemii, dodatkowo raz
w tygodniu skrécony profil
glikemii(na czczo i po
gtownych positkach)
oraz raz w miesigcu dobowy
profil glikemii

Osoby z cukrzyca typu 2 leczone
statymi dawkami insuliny

Zalecenia kliniczne dotyczace postepowania u 0sob z cukrzyca 2025, Stanowisko Polskiego
Towarzystwa Diabetologicznego Diabetologia Praktyczna 2025.



Potprofil glikemii (skrocony profil glikemii) - 4 pomiary

> Rano(naczczo) ) 2godziny po obiedzie
) 2 godziny po $niadaniu Y 2 godziny po kolacji

Profil glikemii (dobowy profil glikemii) - 8 pomiaréw

> Rano(naczczo) ) Przedkolacja

) 2 godziny po $niadaniu Y 2 godziny po kolacji

> Przed obiadem > Przedsnem

> 2godziny po obiedzie > Wnocy(pomiedzy 2:00 a 4:00)

Czestotliwos¢ i pory dodatkowych oznaczen ustal z lekarzem prowadzgcym.

OKRESLENIE CELOW LECZNIA CUKRZYCY

NAJWAZNIEJSZE REKOMENDACJE:

« U osob z cukrzyca 0golny cel wyrownania glikemii wyrazony wartoscig HbAlc wynosi
nie wiecej niz 7.0% (53 mmol/mol).

» Stezenie cholesterolu frakcji LDL < 55 mg/dl (< 1,4 mmol/l) i redukcji 0 co najmniej
50% w stosunku do wartosci wyjsciowej u 0s6b z cukrzyca o bardzo wysokim ryzyku
Sercowo-naczyniowym.

« Stezenie LDL-C <70 mg/d!I (1,8 mmol/1) i redukcja o co najmniej 50% w stosunku do
wartosci wyjsciowe] u 0séb z cukrzyca o wysokim ryzyku sercowo-naczyniowym.

« Stezenie LDL-C < 100 mg/dl (2,6 mmol/I) u 0sob o umiarkowanym ryzyku sercowo-
naczyniowym (mtode osoby < 35. roku zycia z cukrzyca typu 1 bez przewlektych
powiktan i innych czynnikéw ryzyka sercowo-naczyniowego lub osoby z cukrzyca
typu 2 < 50. roku zycia, z czasem trwania cukrzycy < 10 lat, bez innych czynnikow
ryzyka).

« Zalecana wartosc cisnienia tetniczego krwi: <130/80 mm Hg.

Zalecenia kliniczne dotyczace postepowania u 0sob z cukrzyca 2025, Stanowisko Polskiego
Towarzystwa Diabetologicznego Diabetologia Praktyczna 2025.



1.

I. UWAGI OGOLNE

Pod pojeciem celow leczenia cukrzycy nalezy rozumie¢ uzyskanie wartosci docelo-
wych w zakresie: glikemii, ci$nienia tetniczego, lipidogramu, masy ciata.

. U osob w starszym wieku i w sytuacji wspétistnienia schorzen towarzyszacych, jesli

prognoza przezycia nie jest dtuzsza niz 10 lat, nalezy ztagodzi¢ kryteria wyrownania
do stopnia, ktory nie pogorszy jakosci zycia pacjenta.

. We wspotczesnej diabetologii obowigzuje zasada daleko posunietej indywiduali-

zacji celow i intensyfikacji terapii. U kazdej osoby z cukrzyca, zwtaszcza cukrzyca
typu 2, okreslajac cele i dokonujac wyboru strategii terapeutycznej, nalezy uwzgled-
ni¢ postawe pacjenta i spodziewane zaangazowanie w leczenie (takze o0séb z jego
otoczenia), stopien ryzyka wystapienia hipoglikemii i jej ewentualne konsekwencje
(powazniejsze u 0sob w starszym wieku, z uszkodzonym uktadem krazenia i/ lub
nerwowym), czas trwania cukrzycy, oczekiwang dtugos¢ zycia, wystepowanie po-
waznych powiktan naczyniowych cukrzycy i istotnych choréb towarzyszacych, sto-
pien edukacji osoby z cukrzyca oraz relacje korzysci i ryzyka uzyskania okreslonych
wartosci docelowych terapii. W niektdrych sytuacjach (np. przy obecnosci zaawan-
sowanych powiktan, w starszym wieku) wyznaczone cele leczenia nalezy osiggac
stopniowo - od 2 do 6 miesiecy.

Il. CELE DOTYCZACE KONTROLI GLIKEMII
-HEMOGLOBINA GLIKOWANA - HbA, .

Cele ogolne: HbAlc £ 7% (< 53 mmol/mol).
Cele indywidualne:

1.

Wartos¢ HbAle <6,5% (< 48 mmol/mol):

w odniesieniu do cukrzycy typu 1, gdy dazenie do celu nie jest zwigzane ze zwiekszo-
nym ryzykiem hipoglikemii i pogorszeniem jakosci zycia - glikemia na czczo i przed
positkami, takze w samokontroli: 70-110 mg/dI(3,9-8,1mmol/l), a 2 godziny po rozpo-
czeciu positku w samokontroli 140 mg/dl (7,8 mmol/1);

w przypadku krotkotrwatej cukrzycy typu 2 (czas trwania <5 lat);

u dzieci i mtodziezy - niezaleznie od typu choroby, gdy dazenie do celu nie jest zwia-
zane ze zwiekszonym ryzykiem hipoglikemii i pogorszeniem jakosci zycia.

Zalecenia kliniczne dotyczace postepowania u 0sob z cukrzyca 2025, Stanowisko Polskiego
Towarzystwa Diabetologicznego Diabetologia Praktyczna 2025.



2. wartos$c¢ HbAlc < 8,0% (< 64 mmol/mol) - w przypadku oséb w zaawansowanym wie-
ku z wieloletnig cukrzyca i istotnymi powiktaniami o charakterze makroangiopatii
(przebyty zawat serca i/lub udar mozgu)i/lub licznymi chorobami towarzyszacymi;

3. warto$¢ HbATc < 8,5% (48 mmol/mol) u kobiet z cukrzyca przedciagzowa planujacych
ciaze, < 86,0 % (42 mmol/mol) w I i Il trymestrze cigzy, jezeli nie wigze sie z wieksza
czestoscia hipoglikemii;

Jezeli u osoby z cukrzyca w wieku > 65. roku zycia przewiduje sie przezycie dtuzsze
niz 10 lat, realizujac ogolne cele leczenia, nalezy dazy¢ do stopniowego wyréwnania
cukrzycy, przyjmujac jako docelowa wartos¢ HbAlc <7%.

Ill. CELE WYROWNANIA PARAMETROW LIPIDOWYCH

.- stezenie cholesterolu frakcji LDL < 55 mg/dl (< 1,4 mmol/l) i redukcja o co najmniej
50% w stosunku do wartosci wyjsciowej u 0sob z cukrzyca o bardzo wysokim ryzyku
Sercowo-naczyniowym;

- stezenie LDL-C < 70 mg/dI (1,8 mmol/l)i redukcja o co najmniej 50% w stosunku do
wartosci wyjsciowe]j u 0sob z cukrzyca o wysokim ryzyku sercowo-naczyniowym;

. stezenie LOL-C < 100 mg/dl (2,6 mmol/l) u 0sob o umiarkowanym ryzyku sercowo-
-naczyniowym (mtode osoby < 35. roku zycia z cukrzyca typu 1 bez przewlektych po-
wiktan i innych czynnikéw ryzyka sercowo-naczyniowego lub osoby z cukrzyca typu
2 <50. roku zycia, z czasem trwania cukrzycy < 10 lat, bez innych czynnikow ryzyka),

IV. CELE WYROWNANIA CISNIENIA TETNICZEGO

« cisnienie skurczowe <130 mm Hg;
« cis$nienie rozkurczowe < 80 mm Hg.

U os6b < B5. roku zycia rekomendowane jest utrzymywanie cisnienia skurczowego
w zakresie 120-129 mm Hg.

U osob > 65. roku zycia rekomendowane jest utrzymywanie cisnienia skurczowego
w zakresie 130-140 mm Hg.

Zalecenia kliniczne dotyczace postepowania u 0sob z cukrzyca 2025, Stanowisko Polskiego
Towarzystwa Diabetologicznego Diabetologia Praktyczna 2025.



W kontroli parametrow ci$nienia tetniczego moze pomac Ci jeden z precyzyjnych
cisnieniomierzy automatycznych marki iXellence®.

Szczegoty znajdziesz na www.ixellence.pl

T —~~ ===

iXellence® BPM Easy

iXellence sEEEA . waidaci Kiniczna ESH (Europejskiego
BPM Easy . Towarzystwa Nadciénienia Tetniczego)
- gwarantujgca doktadnosc¢ wynikow
« Matyilekki-idealny do pomiaréw w domu
iw podrozy
« Pamie¢ 100 pomiarow

=== —,,

o
CISNIENIOMIERZ
' NARAMIENNY

BPM Home

iXellence® BPM HOME

+ Rozbudowana pamiec¢ (4 x 100 pomia-
row z datg i godzing) - jeden cisnie-
niomierz dla catej rodziny

« Funkcja IHB - pozwala na wykrycie
nieregularnego bicia serca

« Duzy ekran - tatwy odczyt wynikow
pomiarow dla seniorow i 0sob stabo-
widzacych

;@ iXellence® BPM HOME IT

« Whbudowany modut Bluetooth umozliwia

transmisje danych do bezptatnej aplika-

'xe"ence CSNIENOWER? cji 8% Zdrqwiej oraz ich analize i prze-
BPM Home IT chowywanie

N
- - « Funkcja AVERAGE (usrednianie wyni-
kéw) - 3 pomiary w odstepie 20 sekund
- sposob pomiaru zalecany przez Polskie
Towarzystwo Nadcisnienia Tetniczego

« Rozbudowana pamiec (4 x 100 pomiarow
z datg i godzing) - jeden ci$nieniomierz
dla catej rodziny

Pomiar cisnienia krwi na ramieniu - WYROB MEDYCZNY



JAK PRAWIDLOWO WYKONAC NAKEUCIE
| POBRAC PROBKE KRWI DO BADANIA?

Regularna kontrola poziomu glukozy przez osobe dotknietg cukrzyca
jest kluczowa w jej skutecznej terapii. W badaniu poziomu glukozy
we krwiwazne jest nie tylko, aby badac sie wystarczajaco czesto,
lecz takze prawidtowo wykonywac pomiary.

Bardzo wazna jest higiena pomiaru. Rece muszg by¢ czyste

i suche, gdyz woda na rekach moze rozcienczy¢ krew i spowodowac
nieprawidtowy pomiar. Jesli przed badaniem miejsce naktucia
zostato odkazone spirytusem wazne jest, aby odczekac chwile, do
momentu az alkohol wyparuje.

Jak prawidtowo wykonaé naktucie?

%%E : Przekrec¢ i zdejmij naktadke naktuwacza.

s
Umiesc lancet w prowadnicy i wcisnij
tak, aby byt on stabilnie przymocowany.

Odkrec¢ dysk zabezpieczajacy ostrze.



Trzymaj palce
na naktuwaczu,
NIE.na naktadce.

Natdz i przekre¢ naktadke tak, jak pokazano
na rysunku, do ustyszenia klikniecia. Przy
prawidtowo zamknietej blokadzie wskaznik
znajduje sie w skrajnie prawym potozeniu.

Wybierz gtebokos¢ naktucia skory, krecac
regulowana koncowka tak, aby strzatka
znajdujaca sie na niej wskazywata wybrana
gtebokosc¢ naktucia.

Pociaggnij ruchomy trzonek do momentu
klikniecia. Kiedy pojawi sie kolor
pomaranczowy w przycisku zwalniajgcym,
naktuwacz jest gotowy do uzycia.

Przytdz koncowke naktuwacza doktadnie
do bocznej czesci opuszki palca. Nacisnij
przycisk zwalniajacy, styszalne klikniecie
0znacza, ze naktucie zostato wykonane.

Delikatnie rozmasuj obszar naktucia,
aby pozyskac wystarczajgca ilos¢ krwi.
Pamietaj, ze nigdy nie mozna na site
wyciskac kropli krwi.



JAK PRAWIDLOWO WYKONAC
BADANIE GLUKOMETREM?

Umyj i osusz rece przed rozpoczeciem
badania. Wyjmij pasek testowy
i szczelnie zamknij fiolke.

W16z pasek testowy do szczeliny
pomiarowej na pasek testowy strong

ze stykami. Glukometr wtaczy sie
automatycznie i pojawi sie symbol paska
oraz kropli krwi.

Wybierz odpowiedni tryb pomiaru
poprzez nacisniecie przycisku
gtéwnego. Na ekranie pojawi sie
symbol AC (badanie przed positkiem),
PC (badanie po positku), OC (pomiar
kontrolny - na ptynie kontrolnym)lub
GEN (pomiar o kazde] porze dnia bez
wzgledu na czas od ostatniego positku).




Wykonaj prawidtowo naktucie.

Ostroznie przyt6z otwaér chtonny na
szczycie paska testowego do kropli
krwi. Okienko potwierdzenia powinno
by¢ catkowicie wypetnione. Krew
zostanie samoczynnie zassana. Nie
odsuwaj otworu chtonnego od opuszki
palca do momentu ustyszenia sygnatu
dzwiekoweqo.

Wynik badania stezenia glukozy we krwi
pojawi sie po odliczeniu przez glukometr
do 0. Wynik stezenia glukozy we krwi
zostanie automatycznie zapisany

W pamieci urzadzenia wraz z datg

i godzing.

Korzystajac z automatycznego wyrzutu
paska, usun zuzyty pasek testowy.
Glukometr wytaczy sie automatycznie.
Wyrzuc zuzyty pasek.



NAJCZESCIEJ POPELNIANE BLEDY

Najczesciej popetniane btedy pomiarowe
powodujgce wzrost zuzycia paskow testowych

Paski testowe

> zbyt dtuga ekspozycja paskow testowych na dziatanie
zewnetrznych czynnikow atmosferycznych takich, jak
np.: duza wilgotnosc, bezposrednie dziatanie promieni
stonecznych

> niewtasciwe umieszczenie paska testowego w szczelinie
pomiarowej glukometru

) przechowywanie paskow testowych poza wskazanym
zakresem temperatur (temperatura przechowywania
paskow testowych iXell® i Glucosense® wynosi 4-40°C,
a paskow Glucomaxx® 2-32°C)

Probki krwi

) niewtasciwe przygotowanie miejsca naktucia(brak
rozmasowania miejsca naktucia)

) intensywne wyciskanie kropli krwi
> zbyt mata kropla krwi uzyta do badania

Badanie krwi

)» uzycie rozmazanej kropli krwi do badania

naktadanie kropli krwi na pasek testowy

) zbyt krotki czas przytozenia probki krwi do otworu
chtonnego paska testoweqgo, co wptywa na uzyskanie
fatszywie niskich wynikow (brak catkowitego wypetnienia
okienka potwierdzenia)

L

WAZNE: Z uwagi na duze roznice w technologii systemow do pomiaru poziomu
glukozy nie zaleca sie dokonywania badan poréwnawczych na kilku glukometrach.



Zaleznos¢ pomiedzy prawidtowo wykonanym
pomiarem a liczba zuzywanych paskéw testowych

Paski testowe

> nalezy szczelnie zamykac fiolke z paskami testowymi zaraz
po wyjeciu paska testowego do badania

) pasektestowy powinien by¢ mocno osadzony w szczelinie
pomiarowej na pasek testowy glukometru

> opakowanie paskow testowych powinno byc¢
przechowywane w temperaturze podanej w instrukcji
obstugi paskow testowych

Probki krwi

> przed wykonaniem badania trzeba umyc rece w cieptej
wodzie z mydtem i osuszyc je

> wceluuzyskania kropli krwi o0 odpowiedniej wielkosci nalezy
wczesniej rozmasowac miejsce naktucia

> wielkosc¢ otrzymanej kropli krwi powinna by¢ wystarczajaca
do przeprowadzenia badania, czyli taka aby napetni¢ cate
okienko potwierdzenia na pasku testowym

Badanie krwi

> kropla krwi musi by¢ prawidtowo uformowana

> otwdr chtonny paska testowego nalezy przytozy¢ do probki
krwi

)» otwor chtonny paska testowego powinien byc¢ przytozony
do probki krwi az do momentu catkowitego wypetnienia
okienka potwierdzenia i ustyszenia sygnatu dzwiekowego

Przeprowadzajac badanie kontrolne, zaleca sie przetaczy¢ glukometr na tryb badania
kontrolnego (symbol QC)zgodnie z instrukcja obstugi dotgczong do zestawu.



Data

Na czczo
(po wstaniu
ztozka)

2 godziny
0

. PO
$niadaniu*

Przed
obiadem

2 godziny

po
obiedzie*

Przed
kolacja

*Kobiety w cigzy powinny wykonywac pomiar 1 godzine po positku lub 2 godziny po positku.



2 godziny
0

p
kolacji*

Przed
snem

W nocy
(2.00-4.00)

Uwagi (dawka insuliny,
cisnienie tetnicze, inne)




Data

Na czczo
(po wstaniu
ztozka)

2 godziny
0

. PO
$niadaniu*

Przed
obiadem

2 godziny

po
obiedzie*

Przed
kolacja

*Kobiety w cigzy powinny wykonywac pomiar 1 godzine po positku lub 2 godziny po positku.



2 godziny
0

p
kolacji*

Przed
snem

W nocy
(2.00-4.00)

Uwagi (dawka insuliny,
cisnienie tetnicze, inne)




Data

Na czczo
(po wstaniu
ztozka)

2 godziny
0

. PO
$niadaniu*

Przed
obiadem

2 godziny

po
obiedzie*

Przed
kolacja

*Kobiety w cigzy powinny wykonywac pomiar 1 godzine po positku lub 2 godziny po positku.



2 godziny
0

p
kolacji*

Przed
snem

W nocy
(2.00-4.00)

Uwagi (dawka insuliny,
cisnienie tetnicze, inne)




Data

Na czczo
(po wstaniu
ztozka)

2 godziny
0

. PO
$niadaniu*

Przed
obiadem

2 godziny

po
obiedzie*

Przed
kolacja

*Kobiety w cigzy powinny wykonywac pomiar 1 godzine po positku lub 2 godziny po positku.



2 godziny
0

p
kolacji*

Przed
snem

W nocy
(2.00-4.00)

Uwagi (dawka insuliny,
cisnienie tetnicze, inne)




Data

Na czczo
(po wstaniu
ztozka)

2 godziny
0

. PO
$niadaniu*

Przed
obiadem

2 godziny

po
obiedzie*

Przed
kolacja

*Kobiety w cigzy powinny wykonywac pomiar 1 godzine po positku lub 2 godziny po positku.



2 godziny
0

p
kolacji*

Przed
snem

W nocy
(2.00-4.00)

Uwagi (dawka insuliny,
cisnienie tetnicze, inne)




Data

Na czczo
(po wstaniu
ztozka)

2 godziny
0

. PO
$niadaniu*

Przed
obiadem

2 godziny

po
obiedzie*

Przed
kolacja

*Kobiety w cigzy powinny wykonywac pomiar 1 godzine po positku lub 2 godziny po positku.



2 godziny
0

p
kolacji*

Przed
snem

W nocy
(2.00-4.00)

Uwagi (dawka insuliny,
cisnienie tetnicze, inne)




Data

Na czczo
(po wstaniu
ztozka)

2 godziny
0

. PO
$niadaniu*

Przed
obiadem

2 godziny

po
obiedzie*

Przed
kolacja

*Kobiety w cigzy powinny wykonywac pomiar 1 godzine po positku lub 2 godziny po positku.



2 godziny
0

p
kolacji*

Przed
snem

W nocy
(2.00-4.00)

Uwagi (dawka insuliny,
cisnienie tetnicze, inne)




Data

Na czczo
(po wstaniu
ztozka)

2 godziny
0

. PO
$niadaniu*

Przed
obiadem

2 godziny

po
obiedzie*

Przed
kolacja

*Kobiety w cigzy powinny wykonywac pomiar 1 godzine po positku lub 2 godziny po positku.



2 godziny
0

p
kolacji*

Przed
snem

W nocy
(2.00-4.00)

Uwagi (dawka insuliny,
cisnienie tetnicze, inne)




Data

Na czczo
(po wstaniu
ztozka)

2 godziny
0

. PO
$niadaniu*

Przed
obiadem

2 godziny

po
obiedzie*

Przed
kolacja

*Kobiety w cigzy powinny wykonywac pomiar 1 godzine po positku lub 2 godziny po positku.



2 godziny
0

p
kolacji*

Przed
snem

W nocy
(2.00-4.00)

Uwagi (dawka insuliny,
cisnienie tetnicze, inne)




Data

Na czczo
(po wstaniu
ztozka)

2 godziny
0

. PO
$niadaniu*

Przed
obiadem

2 godziny

po
obiedzie*

Przed
kolacja

*Kobiety w cigzy powinny wykonywac pomiar 1 godzine po positku lub 2 godziny po positku.



2 godziny
0

p
kolacji*

Przed
snem

W nocy
(2.00-4.00)

Uwagi (dawka insuliny,
cisnienie tetnicze, inne)




Data

Na czczo
(po wstaniu
ztozka)

2 godziny
0

. PO
$niadaniu*

Przed
obiadem

2 godziny

po
obiedzie*

Przed
kolacja

*Kobiety w cigzy powinny wykonywac pomiar 1 godzine po positku lub 2 godziny po positku.



2 godziny
0

p
kolacji*

Przed
snem

W nocy
(2.00-4.00)

Uwagi (dawka insuliny,
cisnienie tetnicze, inne)




Data

Na czczo
(po wstaniu
ztozka)

2 godziny
0

. PO
$niadaniu*

Przed
obiadem

2 godziny

po
obiedzie*

Przed
kolacja

*Kobiety w cigzy powinny wykonywac pomiar 1 godzine po positku lub 2 godziny po positku.



2 godziny
0

p
kolacji*

Przed
snem

W nocy
(2.00-4.00)

Uwagi (dawka insuliny,
cisnienie tetnicze, inne)




Data

Na czczo
(po wstaniu
ztozka)

2 godziny
0

. PO
$niadaniu*

Przed
obiadem

2 godziny

po
obiedzie*

Przed
kolacja

*Kobiety w cigzy powinny wykonywac pomiar 1 godzine po positku lub 2 godziny po positku.



2 godziny
0

p
kolacji*

Przed
snem

W nocy
(2.00-4.00)

Uwagi (dawka insuliny,
cisnienie tetnicze, inne)




Data

Na czczo
(po wstaniu
ztozka)

2 godziny
0

. PO
$niadaniu*

Przed
obiadem

2 godziny

po
obiedzie*

Przed
kolacja

*Kobiety w cigzy powinny wykonywac pomiar 1 godzine po positku lub 2 godziny po positku.



2 godziny
0

p
kolacji*

Przed
snem

W nocy
(2.00-4.00)

Uwagi (dawka insuliny,
cisnienie tetnicze, inne)




Te czesc¢ warto wypetniac dla lepszego zrozumienia powigzania positkow

z poziomem glukozy.

Data

Godzina

Pomiar
przed positkiem




Positek

Pomiar
2 godziny po positku
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NASZE WSPARCIE DLA PACJENTOW
poniedziatek - pigtek w godz. 9.00 - 15.00

Q Dla telefonow stacjonarnych:
801808 818
(catkowity koszt potaczenia w cenie
Timpulsu wq taryfy operatora)

((D)) Dla telefonéw komaorkowych:
516 203 516
(koszt potaczenia ponosi dzwonigcy
zgodnie z taryfg operatora)

Genexo Sp.zo.o0.
ul. Gen. Zajaczka 26
01-510 Warszawa

GENEXO www.genexo.pl

Odwiedz nas na stronach:

www.genexodladiabetyka.pl
tu dowiesz sie wiecej
o naszych glukometrach

www.genexo24.pl

tu mozesz kupi¢ glukometr oraz akcesoria
dla diabetykow (np. lancety, ptyny kontrolne,
naktuwacze)

www.szkoladiabetyka.pl

to rzetelne zrodto wiedzy i ciekawostek
na temat cukrzycy tworzone

przy wspotpracy z profesjonalistami
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