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Einleitung

Informationen zu diesem Benutzerhandbuch

Caution: Dieses Benutzerhandbuch hat nur fiir das PDM-Modell DET450
Giltigkeit. Wenn Sie herausfinden mochten, welche Version des PDM Sie haben,
drehen Sie den PDM um. Auf der Riickseite des PDM muss ,, DET450“ stehen.
Wenn Sie diese Modellnummer sehen, nutzen Sie das richtige Benutzerhandbuch.
Wenn diese Nummer nicht dort steht, wenden Sie sich an den Kundendienst.

Note: Die in diesem Benutzerhandbuch dargestellten Bildschirmbilder sind nur
Beispiele und zeigen keine Vorschldge fiir Benutzereinstellungen. Besprechen Sie sich
mit Threm medizinischen Betreuer, um die fiir Sie geeigneten Einstellungen festzulegen.

Medizinische Betreuung und Behandlung sind sehr kompliziert und miissen
durch qualifiziertes medizinisches Personal durchgefiihrt werden. Dieses Benu-
tzerhandbuch dient nur zu Informationszwecken und nicht als medizinischer
Ratschlag, Gesundheitsratgeber oder Empfehlung fiir Diagnosen, Behandlungen
oder andere personliche Zwecke. Dieses Benutzerhandbuch ersetzt keine mediz-
inische Beratung, Empfehlung und/oder Dienstleistung durch einen qualifizier-
ten medizinischen Betreuer. Im Zusammenhang mit Ihrer personlichen mediz-
inischen Betreuung sowie entsprechenden Entscheidungen und Behandlungen
diirfen Sie sich nicht auf dieses Benutzerhandbuch stiitzen. Alle Entscheidungen
und Behandlungen miissen mit einem qualifizierten medizinischen Betreuer
besprochen werden, der mit Ihren individuellen Anforderungen vertraut ist.

Dieses Benutzerhandbuch wird regelmaflig aktualisiert. Im Abschnitt ,,Learning
Center“ (Lernzentrum) der Website www.myomnipod.com finden Sie die aktuelle
Version sowie weitere hilfreiche Informationen.

Begriff  Bedeutung

Warnung Weist Sie auf die Moglichkeit einer Verletzung, des Todes oder anderer
schwerwiegender unerwiinschter Ereignisse hin, die durch die
Verwendung oder falsche Handhabung des Gerits entstehen kann.

Vorsicht ~ Weist Sie auf die Moglichkeit eines Geréteproblems hin, das durch
die Verwendung oder falsche Handhabung des Gerits entstehen
kann. Solche Probleme sind z. B. Fehlfunktionen des Gerits,
Gerétefehler, Schaden am Gerdt oder an anderen Sachgiitern.

Hinweis Ein Hinweis bietet hilfreiche Informationen.

Tipp Ein Tipp ist ein Vorschlag fiir die erfolgreiche Verwendung des Geriits.




Indikationen und Gegenanzeigen

Caution: Dieses Gerit darf nur nach Verordnung verwendet werden.

Indikation

Das Omnipod®-Insulin-Managementsystem wird fiir die subkutane (unter der
Haut) Insulinabgabe zu festgelegten und variablen Raten bei der Behandlung von
Diabetes mellitus bei Menschen, die Insulin benétigen, sowie fiir die Messung des
Blutzuckers in frischem, kapillarem Vollblut (in vitro) verwendet.

Das integrierte FreeStyle-Messgerite wird mit Abbott FreeStyle- und FreeStyle
Lite-Teststreifen fiir die quantitative Blutzuckermessung in frischem, kapillarem
Vollblut verwendet, das aus dem Finger, dem Oberarm oder der Handfldche
entnommen wird.

Mit der Abbott FreeStyle-Kontrolllosung stellen Sie, ohne eigenes Blut verwenden
zumussen, sicher, dass Thr Messgerit und die Teststreifen zusammenpassen und
die Messungen ordnungsgemaf$ durchgefiihrt werden.

Gegenanzeigen

Eine Insulinpumpentherapie empfiehlt sich NICHT fiir Menschen, die:

« nicht mindestens vier (4) Blutzuckermessungen pro Tag durchfiihren
konnen.

o keinen Kontakt zu Ihrem medizinischen Betreuer halten kénnen.

o das System nicht geméaf3 den Anweisungen verwenden konnen.

Das integrierte Blutzucker-Messgerét darf nicht fiir folgende Zwecke genutzt werden:
o Messungen bei Neugeborenen

«  Messungen mit Arterienblut

«  Diagnose von oder Screening fiir Diabetes mellitus

Note: Falls nicht anderweitig angegeben, umfasst die Nennung von FreeStyle
Blutzucker-Teststreifen oder FreeStyle-Teststreifen sowohl FreeStyle- als auch
FreeStyle Lite-Teststreifen.




Allgemeine Warnungen und Vorsichtshinweise

Warnungen:

Schnell wirksames U-100-Insulin: Das Omnipod®-System kann mit
schnell wirksamem U-100-Insulin verwendet werden. Die folgenden schnell
wirksamen U-100-Insulinpraparate wurden getestet und als sicher fiir die
Verwendung im Pod bewertet: NovoRapid®, Fiasp®, Humalog®, Apidra® oder
Admelog®. NovoRapid®, Fiasp, Humalog und Admelog® konnen fiir bis zu 72
Stunden (3 Tage) im Omnipod®-System verwendet werden. Apidra kann fiir
bis zu 48 Stunden (2 Tage) im Omnipod°’-System verwendet werden. Bevor
Sie ein anderes Insulin im Omnipod°-System verwenden, priifen Sie anhand
der Insulin-Medikamentenauszeichnung, ob es in einer Pumpe verwendet
werden kann. Befolgen Sie die Informationen zum Insulinpréparat und die
Anweisungen Thres medizinischen Betreuers dazu, wie hiufig Sie den Pod
austauschen miissen. Fiasp verfiigt tiber eine schnellere initiale Absorption
als andere schnell wirksame U-100- Insuline. Beraten Sie sich immer

mit Threm medizinischen Betreuer und lesen Sie die Informationen zum
Insulinpréparat vor der Verwendung.

Lesen Sie alle Informationen in diesem Benutzerhandbuch, und iiben Sie das
Messen des Blutzuckers, bevor Sie das System verwenden. Uberwachen Sie
Thren Blutzucker unter Anleitung Ihres medizinischen Betreuers. Erfolgt die
Uberwachung nicht ordnungsgemaf, kann eine unerkannte Hyperglykamie
oder Hypoglykdmie auftreten.

Warnungen:

Hinweise fiir Ihre Gesundheit

Das Gerdt empfiehlt sich nicht fiir Menschen mit eingeschranktem
Horvermaogen. Vergewissern Sie sich stets, dass Sie die Alarmhinweise
und Meldungen des Pod/PDM horen.

Wenn Sie das System nicht gemaf3 den Anweisungen verwenden konnen,
konnen Risiken fiir Thre Gesundheit und Sicherheit entstehen. Sprechen Sie
mit Threm medizinischen Betreuer, wenn Sie Fragen oder Bedenken haben,
das Omnipod®-System ordnungsgeméf3 zu verwenden.

Einzelne Teile des Gerites werden als biogefihrdend eingeschétzt und
kénnen potenziell Infektionskrankheiten tibertragen, selbst wenn Sie sie
gereinigt und desinfiziert haben.
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Warnungen:

Das Blutzucker-Messgerit und die Stechhilfe diirfen nur von einem einzigen
Patienten verwendet werden. Teilen Sie das Gerit mit niemandem - auch
nicht mit Familienmitgliedern. Verwenden Sie es nicht fiir mehrere Patienten.

Zuvermeidende Umgebungen

Der Pod und der PDM kénnen durch starke Strahlung oder starke magnetische
Felder beeintréchtigt werden. Bevor Sie sich einer Rontgenuntersuchung,
einem MRT oder einer Computertomographie (oder ahnlichen Untersuchun-
gen oder Verfahren) unterziehen, entfernen und entsorgen Sie den Pod, und
platzieren Sie den PDM auf3erhalb des Behandlungsbereichs. Fragen Sie Thren
medizinischen Betreuer, wie Sie vorgehen sollen, wenn Sie den Pod fiir diese
Zwecke entfernen.

Das Omnipod®-System darf NICHT unter niedrigem atmosphérischen
Druck (unter 696 hPA) verwendet werden. Solch ein niedriger atmosphirischer
Druck kann in groflen Hohen wie beim Bergsteigen oder bei einem Aufenthalt
in einer Hohe tiber 3.000 Meter (10.000 Fuf?) auftreten.

Das Omnipod®-System darf NICHT in sauerstoffreichen Umgebungen
(Sauerstoftgehalt {iber 25 %) oder unter hohem atmospharischen Druck
(iber 1062 hPA) verwendet werden. Beide Bedingungen finden sich in
einer Uberdruckkammer. Uberdruck- oder Hochdruckkammern werden
gelegentlich fiir die bessere Behandlung von diabetischen Geschwiiren
oder einer Kohlenmonoxidvergiftung, bestimmter Knochen- und
Gewebeinfektionen und von Dekompressionskrankheit eingesetzt.

Caution: Dieses Gerat ist fur Selbsttests durch den Benutzer bestimmt.

Caution: Falls Symptome auftreten, die nicht Ihren gemessenen
Blutzuckerwerten entsprechen, und Sie alle Anweisungen in diesem
Benutzerhandbuch befolgt haben, wenden Sie sich sofort an Thren
medizinischen Betreuer.

Warning: Verwenden Sie ausschliefSlich einen Omnipod® Personal
Diabetes Manager (PDM) zur Steuerung des Pod. Die Verwendung anderer
Steuerungsgerite kann unbekannte Risiken nach sich ziehen und kann zu
fehlerhaften, geféhrlichen Insulindosierungen fiihren.
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Sichere Anwendung

Fiir eine Pumpentherapie ist - vor allem bei Kindern - eine erhebliche
Unterstiitzung durch einen Betreuer erforderlich. Arbeiten Sie gemeinsam
mit Threm medizinischen Betreuer Richtlinien und Einstellungen fiir das
Diabetesmanagement aus, die optimal auf Thre Anforderungen oder die
Anforderungen Ihres Kindes ausgerichtet sind. Beispiele:

KI-Verhiltnis (Kohlenhydrate-zu-Insulin-Verhiltnis): Anzahl der
Kohlenhydrate in Gramm, die von einer Einheit Insulin abgedeckt werden. Liegt Ihr
Kohlenhydrate-zu-Insulin-Verhéltnis z. B. bei 1:15, miissen Sie eine Einheit Insulin
abgeben, um fiinfzehn Gramm Kohlenhydrate abzudecken, die Sie zu sich nehmen.

Korrektur- oder Empfindlichkeitsfaktor: Definiert, um welchen Wert
eine Insulineinheit Thren Blutzuckerwert senkt. Wenn der Korrekturfaktor
z. B. 2,8 lautet, senkt eine Einheit Insulin Thren Blutzucker um 2,8mmol/l.

Ziel-Blutzucker (Ziel-BZ): Der Blutzuckerwert, den Sie erreichen méochten.
So sollten Sie Thren Blutzucker bei ca. 5,6 mmol/l halten.

Dauer der Insulinaktivitit: Die Zeitdauer, in der das Insulin nach einem
Korrektur- oder Mahlzeitbolus in Threm Korper aktiv und verfiigbar bleibt.

Ihr medizinischer Betreuer kann Sie dazu beraten. Er oder sie wird Ihnen auch,
vor allem in den ersten Wochen und Monaten, viele sehr wichtige Informationen
zum Omnipod®-System mitteilen. Wenn Sie nach Beginn der Verwendung des
Omnipod®-Systems Fragen zum Diabetesmanagement haben, sprechen Sie
jederzeit mit Ihrem medizinischen Betreuer.

Wenn Sie technische Fragen zur Einrichtung oder Bedienung des Omnipod®-
Systems haben oder Produkte und Zubehor fiir das Omnipod°-System bestellen
mochten, konnen Sie an 7 Tagen der Woche 24 Stunden lang den Kundendienst
anrufen. Die Kontaktdaten des Kundendienstes finden Sie auf der Vorderseite
dieses Benutzerhandbuchs.

Ihr medizinischer Betreuer stellt Thnen alle Werkzeuge und Schulungsmaterialien
zur Verfiigung, mit deren Hilfe Sie das Omnipod®-System erfolgreich verwenden
kénnen. Doch letztendlich hiangt der Erfolg von IHNEN ab. Sie miissen Thr
Diabetesmanagement aktiv durchfiihren, um die Kontrolle, Freiheit und
Flexibilitdt geniefSen zu kénnen, die Thnen das Omnipod®-System bietet.

LAktive sein heifdt dabei:
o+  Uberwachen Sie Ihre Blutzuckerwerte regelméfig.

o Lernen Sie, das Omnipod°-System zu bedienen und die richtigen Techniken
anzuwenden.

o  Besuchen Sie Ihren medizinischen Betreuer.
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Sicherheitsfunktionen

Im Omnipod®-Insulin-Managementsystem sind folgende Sicherheitsfunktionen
integriert:

Automatisches Fiillen, Sicherheitspriifungen und Einfiihren

Jedes Mal, wenn Sie einen neuen Pod aktivieren, befiillt das Omnipod®-System
ihn automatisch und fiihrt eine Reihe von Sicherheitspriifungen durch. Danach
wird die Kantile eingefiihrt und befiillt. Diese Sicherheitspriifungen dauern nur
wenige Sekunden.

Das Omnipod® -System fiihrt auflerdem beim Einschalten des PDM eine Reihe
von Sicherheitspriifungen am PDM durch. Falls Probleme am PDM oder am
Pod erkannt werden — oder falls die Kommunikation zwischen den Geréten
nicht funktioniert — werden Signalténe und Meldungen auf dem Bildschirm
ausgegeben.

Alarme und Meldungen

Aus Sicherheitsgriinden gibt das Omnipod°-System eine Reihe von Alarmen und
Meldungen aus, um Thnen mitzuteilen, dass Thre Aufmerksambkeit erforderlich
ist, oder um Sie bei einer Gefahrensituation zu warnen. Eine Beschreibung der
Alarme und Meldungen des PDM finden Sie unter Kapitel 9.

Warning: Bevor Sie die Alarme oder Meldungen lesen kénnen, miissen Sie
auf dem ID-Bildschirm auf OK driicken.

Note: Aktivieren Sie den PDM regelmafiig, um sich zu vergewissern, dass keine
Meldungen oder Alarme vorliegen, die Ihre Reaktion erfordern.

Warning: Verwenden Sie das Omnipod®-System NICHT, bevor Sie eine
Schulung durch einen Trainer fiir das Omnipod®-System oder Ihren
medizinischen Betreuer erhalten haben. Eine unzureichende Schulung
kann ein Risiko fiir Thre Gesundheit und Sicherheit darstellen.
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KAPITEL 1
lhr Omnipod®-Insulin-
Managementsystem

Willkommen!

Das Omnipod®-Insulin-Managementsystem ist ein innovatives System fiir die
kontinuierliche Insulinabgabe, die alle nachweislichen Vorteile einer Therapie
mit kontinuierlicher subkutaner Insulininfusion (CSII) vereint. Das Omnipod®-
Insulin-Managementsystem umfasst folgende Funktionen:

Keine Schlduche: Zwischen Pod und Personal Diabetes Manager (PDM) sind
keine Schlauche angeschlossen. Sie konnen den Pod unter der Kleidung tragen
und den PDM separat mitnehmen. Sie konnen mit dem Pod schwimmen gehen
und den PDM im Trockenen lassen. Der Pod ist bis zu 7,6 Meter (25 Fuf3) fiir bis
zu 60 Minuten (IP28) wasserdicht.

Bolusrechner: Wenn der Blutzucker hoch ist oder wenn Sie essen mochten, kann
der Bolusrechner des PDM basierend auf Thren persénlichen Einstellungen eine
Bolusabgabe vorschlagen.

Integriertes Blutzucker-Messgerit: Der PDM enthilt ein integriertes
Blutzucker-Messgerit. Aber Sie konnen auch ein separates Blutzucker-Messgerit
verwenden und die Werte manuell in den PDM eingeben.

Speicher: Das Datenspeichersystem des PDM zeigt Informationen an, die bis zu
90 Tage zuriickliegen. Dazu gehoren die Blutzuckerwerte, die Basalraten und die
Bolusabgaben, die Kohlenhydrate und Alarme.

Im Abschnitt Erste Schritte dieses Handbuchs werden die grundlegenden
Funktionen und die Einrichtung des Omnipod®-Systems erldutert. Im Abschnitt
Benutzerhandbuch finden Sie schrittweise Anweisungen zur Verwendung des
Systems. Im Abschnitt Referenzen wird das System detailliert beschrieben.

Begriffe und Konventionen

Fett formatierter Tasten, auf die Sie driicken, Auswahltasten, Mentis und

Text Bildschirme sind fett dargestellt.

Bildschirm Der Bereich des PDM, auf dem Meniis, Anweisungen und
Meldungen angezeigt werden.

Menii Liste der Optionen. Mithilfe von Optionen kénnen Sie
Aufgaben durchfiihren.

Symbol Ein Bild auf dem PDM-Bildschirm, mit dem eine

Mentioption oder ein Informationselement angezeigt
wird (siehe"PDM-Symbole" on page 181).
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Taste Physische Taste auf dem PDM, wie z. B. die Menii/Ein/
Aus-Taste.

Auswahltasten  Dreinebeneinander stehende Tasten direkt unterhalb
des Bildschirms. Die Bezeichnung oder Funktion der
einzelnen Auswahltasten wird auf dem Bildschirm direkt
tiber der jeweiligen Taste angezeigt.

Driicken Driicken oder Loslassen einer Taste oder Auswahltaste.

Halten Gedriickthalten einer Taste, bis die entsprechende
Funktion abgeschlossen ist.

Der Pod und der PDM

Das Omnipod®-System besteht aus zwei Teilen: Dem Pod, der den Kérper mit
Insulin versorgt, und dem Personal Diabetes Manager (PDM), mit dem Sie den
Pod steuern.

Der Pod: Der Pod ist ein leichtes, selbstklebendes Gerit, das Sie mit Insulin
befiillen und direkt auf dem Korper tragen. Der Pod versorgt Thren Kérper
basierend auf den Anweisungen des PDM iiber eine kleine, flexible Rohre,

die Kantile, mit Insulin.

Der Pod wird mit einem Klebeband, das einem Pflasterverband ahnelt, auf der
Haut befestigt.

Oberseite Unterseite

_ <— Klebepolster
Einfiillsffnung ——————>6°

Entlliftungsoffnung
desGehduses —————=>0

Papierabdeckung————=>
fur Klebepolster

hib“'

<——Podkanilenabdeckung —— >
Sichtfenster
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Der PDM: Der PDM ist ein Handgerit mit folgenden Funktionen:

o Erprogrammiert den Pod kabellos mit Ihren personlichen Anweisungen
fiir die Insulinabgabe.

o  Ertberwacht den Betrieb des Pod kabellos.
«  Erenthiltein integriertes Blutzucker-Messgerit.

USB-Anschluss

Kopfleiste
& Weitere Aktivitateny|
& Temporare Basalrate Bildschirm
B Meine Daten <> Menti*
3 Einstellungen >
& Unterbrechung
Status Wahlen
Beschriftung der | |
Auswahltaste e

Auswahltaste

Info-
Taste

MenU/Ein/
Aus-Taste

Offnung fiir Auf/Ab-Taste
Teststreifen
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Navigation auf dem Bildschirm

Der PDM kommuniziert iber auf dem Bildschirm angezeigte Bilder mit Thnen.
Sie kommunizieren mit dem PDM, indem Sie auf Tasten oder Auswahltasten
driicken.

Die Menii/Ein-/Aus-Taste

Driicken Sie auf die Menii/Ein/Aus-Taste, und halten Sie sie
@ < gedriickt, um den PDM ein- oder auszuschalten.

Ist der PDM eingeschaltet, driicken Sie kurz auf diese Taste, um von jedem
beliebigen Bildschirm wieder in den Bildschirm Menii zuriickzukehren.

Die Auf/Ab-Taste
x Die Auf/Ab-Taste wird wie folgt verwendet:

« Driicken Sie auf die Taste, und lassen Sie sie los, um
eine Zahl zu erhohen oder zu vermindern. Wenn
Sie die Taste gedriickt halten, andert sich die Zahl
schneller.

» Driicken Sie auf die Taste, und lassen Sie sie los, um
durch eine Liste verfiigbarer Meniioptionen zu
bléttern. Wenn Sie die Taste gedriickt halten, bléttern
Sie schneller durch die Optionen.

« Aufeinigen Bildschirmen wird Text angezeigt, der unterhalb des
sichtbaren Bereichs auf dem Bildschirm fortgesetzt wird. Mit der
Auf/Ab-Taste konnen Sie nach unten blattern, um Text zu lesen,
der auflerhalb des Bildschirms angezeigt wird.

Driicken Sie auf den Pfeil nach oben (den oberen Teil der Auf/Ab-Taste), um eine
Zahl zu erhohen oder auf dem Bildschirm nach oben zu gehen. Driicken Sie
auf den Pfeil nach unten (den unteren Teil der Auf/Ab-Taste), um eine Zahl zu
vermindern oder auf dem Bildschirm nach unten zu gehen.

Auswahltasten und Bezeichnungen von Auswahltasten

Die Bezeichnungen von Auswahltasten werden auf dem Bildschirm direkt tiber

der jeweiligen Auswahltaste angezeigt. Sie variieren auf unterschiedlichen PDM-
Bildschirmen. Driicken Sie auf eine Auswahltaste, um eine Aktion auszuwahlen
oder um zwischen den Bildschirmen zu navigieren. Auf dem Bildschirm Menii,

4
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der auf der vorherigen Seite dargestellt ist, sind die Auswahltasten z. B. mit
»Status“ und ,Wahlen® bezeichnet.

o Driicken Sie auf die rechte Auswahltaste direkt unter der
Auswahltastenbezeichnung ,Wahlen', um den hervorgehobenen
Meniipunkt ,,Bolus™ auszuwahlen. Der Bildschirm Bolus wird angezeigt.

o Dricken Sie auf die linke Auswahltaste unter dem Wort ,,Status®, um den
Status-Bildschirm zu offnen.

Tip: Wenn Sie auf eine Auswahltaste driicken, iiber der keine Bezeichnung steht,
kann der PDM nicht in den Ruhezustand wechseln, kann aber auch keine Aktion
ausfiihren.

Die, Info”-Taste

einem Listenelement das Symbol ,Weitere Informationen®
angezeigt (siehe page 8). Driicken Sie in diesem Fall auf die Taste
Info, um einen Bildschirm mit weiteren Details anzuzeigen.

> o Auf einigen Bildschirmen wird in der Kopfzeile oder rechts von

Bildschirm mit Durch Driicken der Info-Taste wird Folgendes
dem Symbol O angezeig[
Bildschirm Menii Benutzername oder andere personalisierte

Eintrége (falls vorhanden), Kontaktdaten der
Insulet Corporation, Seriennummer des Geriits

Status-Bildschirm Details zum aktiven Insulin (AI)
Bildschirm Details zur Bolusberechnung
Bolusvorschlag

Bildschirm Bolusspeicher Details zu markierten Ereignissen

Bildschirmhelligkeit

Mit der Info-Taste konnen Sie auch die Helligkeit des PDM-Bildschirm erhohen
oder reduzieren. Driicken Sie auf die Info-Taste, und halten Sie sie zwei Sekunden
gedriickt, um den ,,Helligkeitsmodus“ ein- oder auszuschalten. Informationen
zur Steuerung der Abblendung des Bildschirms finden Sie unter "Zeitlimit
Hintergrundbel" on page 74.
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Schnellnavigation

Im Benutzerhandbuch weist das Symbol ,,>“ auf die Navigation von einem
Bildschirm zu einem anderen hin. Folgende Notation:

Menii > Einstellungen > Vorgabewerte > KH-Vorgabewerte

hatz. B. folgende Bedeutung:

1.

Schalten Sie den PDM ein, und bestdtigen Sie bei Bedarf Ihre ID.

2. Driicken Sie auf die Menii/Ein/Aus-Taste.

3. Markieren Sie die Option Einstellungen mithilfe der Auf/Ab-Taste, driicken
Sie dann auf die Auswahltaste unter Wihlen, um das Menii ,,Einstellungen*
zu 6ffnen.

4. Markieren Sie die Option Vorgabewerte mithilfe der Auf/Ab-Taste, und
driicken Sie dann auf die Auswahltaste unter Wahlen, um das Menii
»Vorgabewerte"zu 6ffnen.

5. Markieren Sie die Option KH-Vorgabewerte mithilfe der Auf/Ab-Taste,
und driicken Sie dann auf die Auswahltaste unter Wahlen, um das Menii
»KH-Vorgabewerte“ zu 6ffnen.

Dateneingabe

In diesem Abschnitt wird erlautert, wie Sie Zahlen oder Text in den PDM
eingeben. Diesen Abschnitt sollten Sie gegebenenfalls lesen, wenn Sie sich mit
Threm PDM vertraut machen.

Eingeben von Zahlen

Driicken Sie auf die Auf/Ab-Taste, um eine Zahl zu erhohen oder zu vermindern.

Die anfinglichen Einstellungen fiir numerische Werte sind haufig ,,---*
Driicken Sie auf die Auf/Ab-Taste einmal nach oben oder nach unten, um den
Standardwert anzuzeigen. Driicken Sie weiter auf die Auf/Ab-Taste, um eine
Zahl zu erhohen oder zu vermindern.
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Eingeben von Text

Wihrend der Einrichtung miissen Sie auf dem ID-Bildschirm des PDM einen
Benutzernamen und optional einen Namen fiir das erste Basalratenprofil
eingeben. Spéter konnen Sie weitere Namen fiir andere Einstellungen hinzufiigen
oder vorhandene Namen bearbeiten.

So geben Sie Text ein

1.  Blattern Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste durch das Alphabet und weitere
Zeichen. Die Leerzeichen stehen im Alphabet vor dem ,,a“ und nach dem
»Z". Zahlen und einige andere Zeichen wie ,,-“ und ,,@“ stehen nach dem
Alphabet und dem Leerzeichen.

2. Driicken Sie auf die mittlere Auswahltaste (mit dem Pfeil nach rechts),
um den Unterstrich zum néchsten Zeichen zu bewegen.

3. Geben Siejedes Zeichen einzeln ein. Das Zeichen, dass Sie aktuell andern,
wird auf dem Bildschirm durch ein Symbol mit einem Pfeil nach oben und
unten angezeigt.

Wenn Sie z. B. den Benutzernamen ,,MKC 2-5-10% eingeben mdchten,
verwenden Sie die Auf/ Ab-Taste und die mittlere Auswahltaste, um M, K, C,
[Leerzeichen], 2, -, 5, -, 1,0 einzugeben.

Der PDM unterscheidet keine Grof3- und Kleinschreibung. So ist z. B.
»meinlieblingsessen” und ,,meinLieblingsessen” fiir den PDM der gleiche Name,
und Sie kdnnen nicht beide Varianten als Namen fiir zwei unterschiedliche
Vorgabewerte verwenden.

Note: Fiir viele Einstellungen gibt es ein Standardbenennungssystem,

das aus einer generischen Beschreibung des Elements gefolgt von einer Zahl
besteht. Jedes folgende Elemente endet mit der ndchst hoheren Nummer.
Das Standardbenennungssystem fiir personliche Erinnerungshinweise ist
z. B.reminder 1, reminder 2, reminder 3 und reminder 4.
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Die Kopfleiste

In der Kopfleiste eines Bildschirms
stehen niitzliche Informationen, ([ e t GO+ LJ gﬂﬂp 211
die an keiner anderen Stelle zu

finden sind. Diese Informationen
variieren je nach Zweck des Bildschirms.

Anzeige fiir den Batterieladezustand des PDM

Die Batterien im PDM sollten etwa drei Wochen lang halten. In der Kopfleiste des
Status-Bildschirms wird die verbleibende Batterieladung wie folgt angezeigt:

-y -y = ®F [ P

Vollstindig ~ 3/4geladen = Halbgeladen 1/4geladen  Batterieleer
geladen

Weitere Informationen finden Sie unter "Austauschen der PDM-Batterien" on
page 130.

Anzeige, Weitere Informationen”

In der Kopfleiste einiger Bildschirme ist die Anzeige ,Weitere
0 Informationen”zu finden (siehe "Die ,,Info"-Taste" on page 5).

Anzeige fiir den Insulinfiillstand

Die Anzeige fiir den Insulinfiillstand ist nur in der Kopfleiste des Status-Bildschirms
zu finden. Hier wird die verbleibende Insulinmenge wie folgt angezeigt:

Anzeigeinder Verbleibende Insulineinheiten
Kopfleiste
t 50+E Alle Mengen iiber 50 E

Angezeigte Zahl (wird zwischen 50 Eund 5E
riickwirts schrittweise um 1 E riickwirts gezahlt)

=2 NIEDRIG Weniger als 5 Einheiten

g 50E (bis5E)

Uhrzeit und Datum
In der Kopfleiste aller Bildschirme werden die Uhrzeit und das Datum angezeigt.
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Ubergeordnete Bildschirme des PDM

In diesem Abschnitt werden die tibergeordneten Bildschirme des PDM

vorgestellt:

o Aufdem ID-Bildschirm werden Sie als Eigentiimer des PDM identifiziert.
+  DieBildschirme Menii und Weitere Aktivititen sind Hauptmentis.

Sie stellen den Einstiegspunkt in die PDM-Funktionen
«  Aufdem Status-Bildschirm werden der Status des Pod

dar.
und des PDM

angezeigt, die aktuellen und zuletzt erfassten Basal-, Bolus- und

Blutzuckerwerte aufgefithrt und Meldungen angezeigt.

o  Aufdem AI-Bildschirm finden Sie Details dazu, wie viel Insulin in Threm

Korper aktiv ist.

ID-Bildschirm

Der ID-Bildschirm hat eine sehr wichtige Funktion:
Hier werden Sie als Eigentiimer des PDM identifiziert.

So bestitigen Sie, dass Sie der Eigentiimer des PDM sind

1. Driicken Sie auf die Menii/Ein/Aus-Taste, um den
PDM ein- oder auszuschalten. Der ID-Bildschirm
wird angezeigt. Bestdtigen Sie, dass der angezeigte
Benutzername Ihr Benutzername ist.

2. Driicken Sie auf OK. Der Status-Bildschirm wird

D 1500 11.11

PDM-ID:

Anna Schmitt

Wenn korrekt “Ok”
driicken.

angezeigt.

oK | |

In der Folge bedeutet in diesem Benutzerhandbuch

die Anweisung, den PDM einzuschalten, dass Sie auf die Menii/Ein/Aus-Taste

driicken und den ID-Bildschirm bestétigen miissen.

bevor Sie ihn benutzen.

Warning: Bestitigen Sieimmer, dass der PDM Ihr Eigentum ist,
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Bildschirm, Menii” und Bildschirm ,Weitere Aktivitaten”

Mithilfe der Meniipunkte auf dem Bildschirm Menii und im Untermenti Weitere
Aktivititen greifen Sie auf die Funktionen des Omnipod°-Systems zu.

Der Bildschirm Menii kann von den meisten Bildschirmen aus ge6finet werden.
Driicken Sie dazu auf die Menii/Ein/Aus-Taste. Wéhlen Sie auf dem Bildschirm
Menii die Option Weitere Aktivitéiten aus, um niitzliche Mentioptionen anzuzeigen.

=9 15:00 11.11 B 15:00 11.11
B Bolus Pod auswechseln

& Weitere Aktivitaten» > BZ-Messwert

& Temporare Basalrate hinzuftigen

& Meine Daten > BZ-Marker

51 Einstellungen » setzen/bearbeiten

@ Unterbrechung

Status | |Wahlen Zuriick | [Wahlen
DerBildschirm Menii Der Bildschirm Weitere Aktivitéten
Meniipunkt Funktion Siehe
Bolus Bolusabgabe page 55

Weitere Aktivititen ~ Offnet den Bildschirm ,Weitere Aktivititen page 10

Temporire Basalrate  Definiert eine temporire Basalrate (dieser ~ page 63
Meniipunkt wird nicht angezeigt, wenn
die Funktion fiir die temporare Basalrate
deaktiviert ist, siehe "Konfiguration der
tempordren Basalrate" on page 79).

Meine Daten Zeigt den Verlauf der Insulinabgabe, page 97
der Blutzuckerwerte und der verzehrten
Kohlenhydrate sowie Alarme an.

Einstellungen Erstellt und bearbeitet Basalratenprofileund  page 71
Vorgabewerte und passt Ihre Einstellungen
wie z. B. Ton und Vibration an.

Unterbrechen Unterbricht die Insulinabgabe, brichtsie ~ page 68
ab oder setzt sie fort.
Auswechselndes Pod  Deaktiviert und aktiviert einen Pod. page 25

10
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Meniipunkt Funktion Siehe
BZ-Messwert Hier geben Sie einen BZ-Wert ein, der mit page 52
hinzuftigen einem separaten BZ-Messgerit erfasst wurde.
BZ-Marker setzen/ ~ Hier markieren Sie einen BZ-Wert fiir page 53
bearbeiten spétere Referenzen.

Status-Bildschirm

Der Status-Bildschirm ist sehr wichtig. Wenn Sie durch den Status-Bildschirm
navigieren, fragt der PDM den aktuellen Status des Pod ab. Details hierzu finden
Sie unter "Statustiberpriifungen: So tiberpriift der PDM den Pod" on page 152.

Sie konnen auf zwei Arten durch den Status-Bildschirm navigieren:

o Schalten Sie den PDM ein, indem Sie die Menii/Ein/Aus-Taste gedriickt
halten. Sobald Sie Ihre ID bestitigt haben, wird der Status-Bildschirm
angezeigt.

o Wenn der PDM bereits eingeschaltet ist, driicken Sie auf die Menii/Ein/Aus-
Taste und anschlieflend auf die Taste Status.

Tip: Schauen Sie so oft wie moglich auf den Status-Bildschirm, um sich zu
vergewissern, dass der Pod ordnungsgemdfs funktioniert. Falls auf dem Status-
Bildschirm angezeigt wird, dass keine Kommunikation mit dem Pod maglich ist,
siehe "Nicht-Empfang eines Pod-Status" on page 118.

1"
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Auf dem Status-Bildschirm wird
Folgendes angezeigt:

Die Kopfleiste (sieche "Die Kopfleiste" on
page 8).

Der zuletzt erfasste BZ-Wert sowie
Uhrzeit und Datum der Aufzeichnung,

Der zuletzt erfasste Bolus sowie Uhrzeit
und Datum zum Start der Bolusabgabe.

Das aktive Insulin oder AI (noch im
Korper aktives Insulin aus Bolusabgaben),
falls der Bolusrechner aktiviert ist (siche
"Aus- und Einschalten des Bolusrechners"
on page 82).

Meldung zur aktuellen Aktivitit des Pod.
In diesem Bereich werden in der Regel das
aktive Basalratenprofil und die aktuelle
Basalrate angezeigt. Doch wenn die Insu-
linabgabe unterbrochen, eine temporire
Basalrate oder ein verzogerter Bolus aktiv
sind, kein aktiver Pod vorhanden ist oder
der PDM nicht mit dem Pod kommu-
nizieren kann, wird jeweils eine andere
Meldung angezeigt.

Uhrzeit und Datum fiir das Pod-Ende.
Wenn der Pod bereits abgelaufen ist, wird
»Pod Ende: Wechseln" angezeigt.

™~

T
_—

7

= @ gso+u  15:00 11.11
Letzter BZ  6.2mmollL
12:4711.11
Letzter Bolus 1.20u
12:4711.11
Al 0.55u
+Basal 1
0.70usstd.

PodEnde 10:44 1411

Menil |

12
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Bildschirm ,Al”

Details zu Ihrem aktiven Insulin (AI) erhalten Sie, wenn =) 15:00 11.11
Sie zum Status-Bildschirm navigieren und auf die Info- | aktives Insulin (A
Taste driicken.

Auf dem Bildschirm AI wird angezeigt, welcher Anteil Qé(r[:iiq Ere %Br Al (1)?(5) 3

des gesamten Al aus dem Al einer Mahlzeit und welcher
aus dem Korrektur-Al stammt.

Gesamte Al 145u

Weitere Informationen zur Al-Berechnung und dazu, wie
der Bolusrechner den Al nutzt, finden Sie unter page 165.

| | Ende
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Diese Seite wurde
absichtlich leer gelassen.
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KAPITEL 2
Ersteinrichtung des PDM

Vorbereitung der Schulung

Wenn Sie das Omnipod®-System zum ersten Mal verwenden, miissen Sie den

Anweisungen eines Trainers fiir das Omnipod°-System folgen, um den Personal
Device Manager (PDM) und den ersten Pod einzurichten.

Die ersten Schritte fiir die Nutzung des Omnipod°-Systems finden Sie

in diesem Benutzerhandbuch. Lesen Sie diese Informationen und die Kapitel
"Einleitung” on page ix, "Thr Omnipod°’-Insulin-Managementsystem" on page 1
und "Pflege des PDM und des Pod" on page 127, bevor Sie einen Termin mit dem
Trainer fiir das Omnipod®-System vereinbaren.

Warning: Verwenden Sie das Omnipod®-System erst NACH einer
Schulung durch einen Trainer fiir das Omnipod®-System. Er oder sie
unterstiitzt Sie dabei, den PDM auf der Grundlage Threr individuellen
Anforderungen zu initialisieren. Eine unangemessene Schulung oder nicht
ordnungsgemafle Einrichtung konnen ein Risiko fiir Thre Gesundheit und
Sicherheit darstellen.

Note: Tragen Sie immer ein Notfallkit bei sich, um schnell auf einen Diabetes-
Nottall reagieren zu kdnnen.

Bitte bringen Sie Folgendes zu lhrem Treffen mit demTrainer fiir das
Omnipod®-System mit:

o ThrenPDM

o ZweiPods

«  FreeStyle-Teststreifen und Kontrolllosung sowie eine Stechhilfe (in vielen
Apotheken erhiltlich)

o  Dieses Benutzerhandbuch

«  Anweisungen Ihres medizinischen Betreuers zu den auf Thre Anforderungen
zugeschnittenen PDM-Einstellungen. Zu diesen Einstellungen gehéren das
Basalratenprofil, das KI-Verhéltnis, der Korrekturfaktor, die Ziel-BZ-Werte
sowie die Dauer der Insulinaktivitat.
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2 Ersteinrichtung des PDM

Einrichtung des PDM

Der PDM ist zwar sehr einfach einzurichten, doch wenn Sie ihn zum ersten

Mal verwenden, miissen Sie dabei von einem Trainer fiir das Omnipod® -System
unterstiitzt werden. Sie konnen diese Einstellungen zu einem spéteren Zeitpunkt
bei Bedarfanpassen.

Legen Sie wihrend der Einrichtung keine lingeren Pausen ein. Wenn der
PDM wihrend der Einrichtung 60 Minuten im Leerlauf ist, miissen Sie den
Einrichtungsprozess von Neuem starten.

Tip: Aufden Seiten am Ende dieses Benutzerhandbuchs konnen Sie sich alle Ihre
Einstellungen notieren. Diese Liste ist sehr niitzlich, wenn Sie Ihren PDM einmal
zuriicksetzen oder ersetzen miissen.

Einlegen der Batterien

1. Offnen Sie das Batteriefach auf der Riickseite des PDM, indem Sie den
Riegel driicken und nach oben ziehen. Hierfiir sind keine Spezialwerkzeuge
erforderlich.

2. Legen Siezwei neue AAA-Alkali-Batterien in das Fach. Anhand der Grafik
im Batteriefach erkennen Sie, in welcher Richtung Sie die Batterien einlegen
miissen.

Caution: Verwenden Sie nur AA A-Alkali-Batterien fiir die Stromversorgung des
PDM. Verwenden Sie nie alte, bereits verwendete oder nicht-alkaline Batterien,
da der PDM in diesem Fall nicht ordnungsgemaf3 funktionieren kénnte.
Verwenden Sie keine wiederaufladbaren Batterien.

3. Schlief}en Sie die Abdeckung des Batteriefachs.

4. Drehen Sie den PDM wieder richtigherum. Der PDM schaltet sich
automatisch ein.
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Ersteinrichtung des PDM 2

Personalisieren des PDM

Benutzername und Bildschirmfarbe

1. Wenn Sie die Batterien eingelegt haben, wird eine Begriiffungsmeldung
auf dem Bildschirm angezeigt. Driicken Sie auf Weiter.

2. Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste und der mittleren Auswahltaste
Thren Benutzernamen ein (siehe "Eingeben von Text" on page 7).

Note: Dazu miissen Sie mindestens einen Buchstaben oder eine Zahl
eingeben.

3. 'Wenn Sie mit der Eingabe des Benutzernamens fertig sind, driicken Sie
auf Weiter.

4. Wihlen Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste eine Hintergrundfarbe fiir den
ID-Bildschirm aus.

5. Driicken Sie auf Weiter.

Note: Der Benutzername und die ausgewiéhlte Bildschirmfarbe werden bei
jedem Einschalten des PDM angezeigt. Bestdtigen Sie immer, dass der PDM Thr
Eigentum ist, bevor Sie ihn benutzen.

Uhrzeitund Datum

1. Driicken Sie auf 12 /24 Std., um die bevorzugte Zeitanzeige auszuwéhlen.
So wird z. B. 18.00 Uhr wie folgt angezeigt:

o ,6:00 PM*(in der 12-Stunden-Anzeige)
o ,18:00“ (in der 24-Stunden-Anzeige)

2. Driicken Sie auf die Auf/Ab-Taste, um die aktuelle Uhrzeit einzustellen.
Driicken Sie auf Weiter.

3. Legen Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste das aktuelle Jahr, den Monat und den
Tag fest, und driicken Sie zwischen den einzelnen Einstellungen auf Weiter.

4. Wihlen Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste das bevorzugte Datumsformat aus.
Driicken Sie auf Weiter.

Basal- und BZ-Einstellungen

Maximale Basalrate

Das Omnipod®-System kann kein Insulin zu einer Basalrate abgeben, die Thre
maximale Basalrate {ibersteigt. Sie kénnen Thre maximale Basalrate spéter
anpassen, falls sich die Anforderungen éndern.
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2 Ersteinrichtung des PDM

1. Driicken Sie auf die Auf/Ab-Taste, um eine maximale Basalrate
auszuwahlen.

2. Driicken Sie auf Weiter.

Definieren eines Basalratenprofils

Thr Basalratenprofil definiert den téglichen Zeitplan fiir die kontinuierliche
Insulinabgabe. Das erste Basalratenprofil hat den Namen ,,basal 1“ und deckt
einen vollstindigen Zeitraum von 24 Stunden von Mitternacht bis Mitternacht ab.
Erlauterungen zu Basalraten, Basalsegmenten und Basalratenprofilen finden Sie
unter page 156.

1. Wahlen Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste das Basalratenprofil fiir das
Zeitsegment aus, das um Mitternacht beginnt, driicken Sie dann auf Weiter.

Note: Anfangs erstreckt sich dieses Zeitsegment iiber 24 Stunden von
Mitternacht bis Mitternacht. In den folgenden Schritten kénnen Sie den
Tag in kleinere Zeitsegmente segmentieren. Das erste Segment Thres
Basalratenprofils beginnt immer um Mitternacht, und das letzte Segment
endet immer um Mitternacht.

2. Wenn Sie unterschiedliche Wert fiir verschiedene Tageszeiten einstellen
mochten, miissen Sie den Tag unterteilen, indem Sie neue Zeitsegmente
definieren. So fiigen Sie ein Zeitsegment hinzu

a. Wahlen Sie [Neues hinzufiigen], und driicken Sie auf Neu.

Note: Sie kénnen ein vorhandenes Segment bearbeiten, indem Sie
mithilfe der Auf/Ab-Taste ein Segment auswihlen, das Sie éndern
mochten, und auf Andern driicken.

b. Geben Sie eine Startzeit fiir das Segment ein, und driicken Sie auf Weiter.
c. Geben Sie eine Endzeit fiir das Segment ein, und driicken Sie auf Weiter.
d. Geben Sie eine Basalrate fiir das Segment ein, und driicken Sie auf Weiter.

e. Wenn Sie ein weiteres Zeitsegment hinzufiigen méchten, kehren Sie zu
Schritta zurtick.

3. Wenn die gewiinschte Anzahl an Zeitsegmenten vorhanden ist, driicken Sie
auf Fertig.

4. Uberpriifen des persénlichen Basalratenprofils

«  Wenn Sie das Basalratenprofil in Form einer Liste anzeigen méchten,
driicken Sie auf Liste.

o Wenn Sie zur Grafik zuriickkehren mochten, driicken Sie auf Grafik.

5. Driicken Sie auf Sichern, um das Basalratenprofil zu speichern.
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Note: Nach Abschluss dieser Einstellungen konnen Sie das Basalratenprofil
umbenennen oder weitere Basalratenprofile erstellen (siehe "Basalratenprofile” on
page 76).

Konfiguration der temporaren Basalrate

Erlauterungen zu temporéren Basalraten finden Sie unter "Temporére Basalraten”
on page 158.

1. Wihlen Sie eine Konfiguration fiir die temporaren Basalraten aus:

% Wenn Thre temporéren Basalraten als Prozentwert des aktuell
aktiven Basalratenprofils definiert werden sollen.

E/h Wenn Ihre temporéren Basalraten als Festwert der Dauer der
temporéren Basalrate definiert werden sollen.

Aus  Wenn die Verfiigbarkeit von temporéren Basalraten ausgeschaltet
werden soll.

2. Driicken Sie auf Weiter.

BZ-Ton

Wenn BZ-Ton aktiviert ist, ertont ein Signalton auf dem PDM, wenn ein
Teststreifen voll ist. Sie konnen dann auf Thren Finger und den Teststreifen
schauen und sich darauf verlassen, dass Sie anhand des Signaltons erkennen,
wenn der Teststreifen voll ist.

1. Auswihlen einer Einstellung fiir BZ-Ton

« Wihlen Sie An aus, wenn Sie den Signalton héren méchten, wenn der
Teststreifen voll ist.

« Wihlen Sie Aus aus, wenn Sie den Signalton nicht héren méchten,
wenn der Teststreifen voll ist.

2. Driicken Sie auf Weiter.

Oberer und unterer Grenzwert fiir den BZ-Zielbereich
So definieren Sie den oberen und unteren Grenzwert fiir den BZ-Zielbereich

1. Driicken Sie auf die Auf/Ab-Taste, um den unteren Grenzwert auszuwahlen.
Driicken Sie auf Weiter.

2. Driicken Sie auf die Auf/Ab-Taste, um den oberen Grenzwert auszuwahlen.
Driicken Sie auf Weiter.

3. Aufdem nachsten Bildschirm werden der obere und untere Grenzwert
in einer Grafik angezeigt. Driicken Sie auf Sichern, um die Grenzwerte zu
bestitigen.
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2 Ersteinrichtung des PDM

Caution: Besprechen Sie sich mit Threm medizinischen Betreuer, bevor Sie
diese Einstellungen anpassen.

Einstellungen fiir den Bolusrechner

Der Bolusrechner schldgt Boli vor, die auf dem aktuellen Blutzuckerwert und
allen Mahlzeiten beruhen, die Sie in Kiirze zu sich nehmen (eine detaillierte
Erlauterung finden Sie unter "Der Bolusrechner" on page 164).

Aus-undEinschalten des Bolusrechners

1. Wihlen Sie die Einstellungen fiir den Bolusrechner aus:
« Wihlen Sie An aus, um Vorschlage vom Bolusrechner zu erhalten.
o Wibhlen Sie Aus aus, um die Boli selbst zu berechnen.

2. Driicken Sie auf Weiter. Wenn Sie den Bolusrechner ausgeschaltet haben,
fahren Sie mit "Hinzufiigen von Zeitsegmenten" on page 22 fort.

Ziel-BZ und Wertefiir, Korrigieren iiber”

Der Bolusrechner sollte Thren Blutzucker auf den Ziel-BZ-Wert einstellen. Sie
konnen bis zu acht verschiedene Blutzuckerziele fiir unterschiedliche Tageszeiten
festlegen.

Fiir jeden Ziel-BZ, den Sie festlegen, kénnen Sie zudem einen dazugehérigen
Wert fiir ,,Korrigieren iiber“ angeben. Der Wert ,,Korrigieren tiber kann vom
Ziel-BZ bis zu 11,1 mmol/l rangieren. Der Bolusrechner schldgt nur einen
Korrekturbolus vor, wenn Thr Blutzucker iiber dem Wert ,,Korrigieren tiber* liegt.

1. Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste den Ziel-BZ fiir das Zeitsegment ein,
das um Mitternacht beginnt. Anfangs deckt dieses Segment 24 Stunden ab.
Thr Ziel-BZ muss zwischen und 3,9 und 11,1 mmol/l liegen. Driicken Sie
auf Weiter.

2. Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste den Wert fiir ,,Korrigieren iiber fiir
das Zeitsegment ein, das um Mitternacht beginnt. Driicken Sie auf Weiter.

3. Fiigen Sie bei Bedarf dem Ziel-BZ-Profil weitere Zeitsegmente hinzu
(eine schrittweise Anweisung hierzu finden Sie unter "Hinzufligen von
Zeitsegmenten" on page 22).

4. Wenn die gewiinschte Anzahl an Zeitsegmenten vorhanden ist, driicken Sie
auf Fertig.
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5. Uberpriifen Sie die Grafik Ihres Profils fiir den Ziel-BZ und den Wert
»Korrigieren tiber. Wenn das Profil in Form einer Liste angezeigt werden
soll, driicken Sie auf Liste. Wenn Sie zur Grafik zuriickkehren mochten,
driicken Sie auf Grafik.

6. Driicken Sie auf Sichern, um das Basalratenprofil zu speichern.

Min.-BZ fiir Berechnungen

Wenn Ihr Blutzuckerwert unter dem Mindest-BZ fiir Berechnungen liegt,
wird der Bolusrechner deaktiviert (siehe "Der Bolusrechner” on page 164).

1. Driicken Sie auf die Auf/Ab-Taste, um einen Mindest-BZ fiir Berechnungen
auszuwahlen. Dieser Wert muss zwischen 2,8 und 3,9 mmol/l liegen.

2. Dricken Sie auf Weiter.

KI-Verhaltnis

Ihr Kohlenhydrate-zu-Insulin-Verhaltnis (KI- Verhaltnis) definiert, wie

viele Kohlenhydrate von einer Einheit Insulin verarbeitet werden miissen.

Der Bolusrechner berechnet anhand des KI- Verhéltnisses den Mahlzeitenanteil
eines Bolusvorschlags. Sie konnen pro Tag bis zu acht KI-Verhaltnis-Segmente
erstellen.

1.  Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste das KI-Verhiltnis fiir das Zeitsegment
ein, das um Mitternacht beginnt. Thr KI-Verhaltnis muss zwischen 1 und
150 g Kohlenhydrate/Insulineinheit liegen. Driicken Sie auf Weiter.

2. Fugen Sie bei Bedarf dem KI-Verhéltnis-Profil weitere Zeitsegmente hinzu
(eine schrittweise Anweisung hierzu finden Sie unter "Hinzufiigen von
Zeitsegmenten" on page 22).

3. Wenn die gewtiinschte Anzahl an Zeitsegmenten vorhanden ist, driicken Sie
auf Fertig.

4. Uberpriifen Sie die Grafik Thres Profils fiir das KI-Verhéltnis. Wenn das
Profil in Form einer Liste angezeigt werden soll, driicken Sie auf Liste.
Wenn Sie zur Grafik zuriickkehren mochten, driicken Sie auf Grafik.

5. Driicken Sie auf Sichern, um das Basalratenprofil zu speichern.
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2 Ersteinrichtung des PDM

Hinzufiigen von Zeitsegmenten
1. Wihlen Sie [Neues hinzufiigen], und driicken Sie auf Neu.

Note: Sie konnen ein vorhandenes Segment bearbeiten, indem Sie
mithilfe der Auf/Ab-Taste ein Segment auswahlen, das Sie &ndern
méchten, und auf Andern driicken.

2. Geben Sie eine Startzeit fiir das Segment ein, und driicken Sie
auf Weiter.

3. Geben Sie eine Endzeit fiir das Segment ein, und driicken Sie
auf Weiter.

4.  Geben Sie den gewtinschten Wert fiir das Segment ein, und driicken
Sie auf Eingabe. Wenn Sie einen Ziel-BZ-Wert festlegen, geben Sie
den Wert fiir ,,Korrigieren iiber fiir das Segment ein, und driicken

Sie auf Weiter.
5. Wenn Sie weitere Zeitsegmente hinzufiigen méchten, kehren Sie zu
Schritt 1 zuriick.
Korrekturfaktor

Der Korrekturfaktor definiert, um welchen Wert eine Insulineinheit Thren
Blutzuckerwert senkt. Der Bolusrechner berechnet anhand des Korrekturfaktors
den Mahlzeitenanteil eines Bolusvorschlags. Sie kénnen pro Tag bis zu acht
Korrekturfaktoren-Segmente erstellen.

1. Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste den Korrekturfaktor fiir das
Zeitsegment ein, das um Mitternacht beginnt. Der Korrekturfaktor muss
zwischen 0,1 und 22,2 mmol/lliegen. Driicken Sie auf Weiter.

2. Fiigen Sie bei Bedarf dem Korrekturfaktorprofil weitere Zeitsegmente hinzu
(eine schrittweise Anweisung hierzu finden Sie unter "Hinzufligen von
Zeitsegmenten" on page 22).

3. Wenn die gewiinschte Anzahl an Zeitsegmenten vorhanden ist, driicken Sie
auf Fertig.

4. Uberpriifen Sie die Grafik Thres Profils fiir den Korrekturfaktor. Wenn das
Profil in Form einer Liste angezeigt werden soll, driicken Sie auf Liste.
Wenn Sie zur Grafik zuriickkehren méchten, driicken Sie auf Grafik.

5. Driicken Sie auf Sichern, um das Basalratenprofil zu speichern.
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Gegenlaufige Korrektur

Es kann vorkommen, dass Sie in Kiirze essen mochten und Thr Blutzuckerwert
unter dem Ziel-BZ-Wert liegt. Wenn die gegenlaufige Korrektur aktiviert ist,
senkt der Bolusrechner den vorgeschlagenen Mahlzeitbolus, um dem niedrigen
Blutzuckerwert entgegenzuwirken.

1. Wihlen Sie eine Einstellung fiir die Funktion ,,Gegenlédufige Korrektur aus:

«  Wihlen Sie An aus, wenn der Bolusrechner den vorgeschlagenen
Mahlzeitbolus reduzieren soll, wenn Thr Blutzucker unter dem Ziel-BZ liegt.

« Wihlen Sie Aus aus, wenn der Bolusrechner den vorgeschlagenen
Mahlzeitbolus nicht an Thren aktuellen Blutzuckerwert anpassen soll.

2. Driicken Sie auf Weiter.

Dauer der Insulinaktivitat

Die Dauer der Insulinaktivitdt ist die Zeitdauer, in der das Insulin in Threm
Korper aktivbleibt. Der Bolusrechner berechnet anhand dieser Einstellung,
wie viel Insulin aus vorherigen Boli in Threm Korper vorhanden ist

(das sogenannte aktive Insulin).

1.  Wahlen Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste die Dauer der Insulinaktivitat aus.
2. Driicken Sie auf Weiter.

Weitere Boluseinstellungen

Bolusschritt

Der Bolusschritt legt fest, um wie viel die auf dem Bildschirm aufgefiihrte
Bolusmenge durch einen Klick nach unten oder oben auf der Auf/Ab-Taste
gedndert wird.

1. Wihlen Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste den gewiinschten Bolusschritt aus.
2. Driicken Sie auf Weiter.

Maximaler Bolus

Der maximale Bolus legt den oberen Grenzwert fiir die Grof3e eines Bolus fest.

1. Wihlen Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste den gewiinschten maximalen Bolus aus.
2. Driicken Sie auf Weiter.
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Einstellung fiir verzégerten Bolus

Die Verzogerung eines Bolus bedeutet, dass ein Mahlzeitbolus iber eine ldngere
Zeitdauer abgegeben werden kann. Eine Erlduterung zu verzogerten Boli finden
Sie unter page 163.

1. Wihlen Sie eine Konfiguration fiir den verzogerten Bolus aus:

% Wenn Sie die Menge des sofortigen Bolusanteils als
Prozentwert des Gesamtbolus angeben méchten.

Einheiten Wenn Sie angeben mdochten, wie viele Einheiten Insulin sofort
abgegeben werden sollen.

Aus Wenn die Verfiigbarkeit des verzogerten Bolus ausgeschaltet
werden soll.

2. Driicken Sie auf Weiter.

Pod-Einstellungen

Im néchsten Schritt wéhlen Sie aus, wie lange Sie im Voraus dariiber informiert
werden mochten, wenn der Pod zu wenig Insulin hat oder in Kiirze ablauft.

1. 'Wahlen Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste den Insulinfiillstand, bei dem Sie die
Meldung ,,niedriger Behilterfiillstand“ erhalten mochten. Diese Menge liegt
zwischen 10 und 50 Einheiten. Driicken Sie auf Weiter.

2. Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste an, wie weit im Voraus Sie eine
Warnung zum bevorstehenden Ablauf des Pod erhalten mochten.
Die Einstellung kann zwischen 1 und 24 Stunden liegen. Driicken Sie
auf Weiter.

Aktivieren des ersten Pod

Herzlichen Gliickwunsch! Ihr PDM ist jetzt einsatzbereit. Driicken Sie nun aufJa,
um den Pod zu aktivieren, und fahren Sie mit "Befiillen der Spritze mit Insulin" on
page 29 fort, um eine schrittweise Anweisung fiir die Befiillung und Aktivierung
Thres ersten Pod zu erhalten. Lesen Sie bei Bedarf Kapitel 1. Hier finden Sie eine
Einfiihrung in die Bildschirme und die Schnellnavigation des PDM.

Tip: Informationen zur Anpassung des Zeitlimits fiir den PDM-Bildschirm und die
Hintergrundbeleuchtung finden Sie unter page 74.
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KAPITEL 3
Austausch des Pod

So tauschen Sie den Pod aus

Der Pod muss mindestens alle 48 bis 72 Stunden (2 bis 3 Tage) oder nach

der Abgabe von 200 Insulineinheiten ausgetauscht werden. Fragen Sie Thren
medizinischen Betreuer, und folgen Sie den Informationen zum Insulinpréparat,
um zu erkennen, ob Sie den Pod héufiger austauschen miissen.

Warnungen:

Verwenden Sie den Pod NICHT, wenn Sie empfindlich oder allergisch auf
Acrylkleber reagieren oder empfindliche und leicht zu schidigende Haut
haben.

Wenn Sie das Omnipod°-System zum ersten Mal verwenden, miissen Sie
den Anweisungen eines Trainers fiir das Omnipod®-System folgen, um den
ersten Pod einzurichten und anzubringen. Verwenden und bringen Sie den
Pod erst NACH einer Schulung durch einen Trainer fiir das Omnipod°-
System an. Wenn Sie das System aufgrund einer unangemessenen Schulung
oder nicht ordnungsgeméf3en Einrichtung verwenden, kénnen Risiken fiir
Thre Gesundheit und Sicherheit entstehen.

Da der Pod nur mit schnell wirksamem U-100-Insulin arbeitet, besteht

bei einer Unterbrechung der Insulinabgabe ein erhohtes Risiko fiir eine
Hyperglykiamie. Eine schwere Hyperglykamie kann schnell zu einer
diabetischen Ketoazidose (DKA) fithren. Eine DKA kann Symptome wie
Atembeschwerden, Schock, Koma auslosen oder zum Tod fithren. Wenn die
Insulinabgabe aus einem beliebigen Grund unterbrochen wird, miissen Sie
das fehlende Insulin in der Regel durch eine Injektion mit schnell wirksamem
Insulin ersetzen. Fragen Sie Thren medizinischen Betreuer um Anweisungen
zur Handhabung einer unterbrochenen Insulinabgabe wie z. B. zu einer
Injektion mit schnell wirksamem Insulin.

Bewahren Sie den Pod und das Zubehor einschliefSlich der
Kaniilenabdeckung auf3er Reichweite von Kindern auf, da das System kleine
Teile umfasst, die bei Verschlucken gefihrlich sein konnen.
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Vorbereitung

1. Stellen Sie das nétige Zubeh6r zusammen:

« Eine Ampulle mit schnell wirksamem U-100-Insulin, das fiir die
Verwendung im Omnipod®-System zugelassen ist

« Einen ungedfineten Pod
«  Alkohol-Vorbereitungstupfer
+ Thren PDM

2. Waschen Sie Thre Hénde, bevor Sie beginnen, und halten Sie sie wahrend des
Austauschs des Pod sauber.

Priifen Sie das Insulin auf Verfallsanzeichen.

4. Priifen Sie die Verpackung des Pod auf Beschddigungen, 6ffnen Sie sie
anschliefSend, und priifen Sie den Pod auf Beschadigungen.

5. Wenn das Insulin oder der Pod bei einer Temperatur von unter 10 °C (50 °F)
aufbewahrt wurden, lassen Sie beides wieder auf Raumtemperatur anwarmen,
bevor Sie fortfahren.

Warnungen:

Verwenden Sie NIE triibes Insulin - ist konnte alt oder inaktiv sein.
Suchen Sie in den Nutzungsanweisungen des Insulinherstellers nach dem
Verfalldatum. Ein falscher Einsatz von schnell wirksamem U-100-Insulin
oder die Verwendung von abgelaufenem oder inaktivem Insulin kann ein
Risiko fiir Ihre Gesundheit darstellen.

Verwenden und bringen Sie die Pod NICHT an, wenn die sterile Verpackung
gedfinet oder beschidigt ist oder wenn der Pod nach der Entnahme aus der
Verpackung heruntergefallen ist, da dadurch ein Infektionsrisiko entstehen
kann. Pods sind solange steril, bis die Verpackung gedfinet oder beschadigt
wird.

Verwenden und bringen Sie den Pod NICHT an, wenn er auf beliebige Weise
beschadigt ist. Ein beschadigter Pod funktioniert moglicherweise nicht
ordnungsgemaf3.

Verwenden Sie den Pod NICHT, wenn das auf der Verpackung angegebene
Verfalldatum iiberschritten ist.
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Bringen Sie den Pod NICHT ohne vorherige Anwendung aseptischer
Techniken an, um die Gefahr einer Infektion der Finstichstelle zu vermeiden.
Dazu miissen Sie folgende MafSnahmen ergreifen:

»  Waschen Sie Thre Hande.

+  Reinigen Sie die Insulinampulle mit einem Alkohol-
Vorbereitungstupfer.

+  Reinigen Sie die Infusionsstelle mit Seife und Wasser oder mit einem
Alkohol-Vorbereitungstupfer.

Halten Siealle sterilen Materialien von méoglichen Keimen fern.

Vorbereiten des PDM und Deaktivieren [ 15:00 11.11
des alten Pod Pod auswechseln
BZ-Messwert
So beginnen Sie mit dem Austausch des Pod hinzufiigen
1. Navigieren Sie zum Austausch-Bildschirm des Pod:  |BZ-Marker
setzen/bearbeiten
Menii > Weitere Aktivititen > Pod auswechseln
2. Wenn Sie keinen aktiven Pod tragen, fahren Sie mit
Schritt 6 fort.
Zurlick | [Wahlen
3. Wennder Pod aktivist, driicken Sie auf OK, £3 15:00 11.11
um den Pod zu deaktivieren. "0k " driicken, um den
Sollte eine temporire Basalrate oder ein verzogerter Ezdi-rﬁgﬁa uschzu
Bolus laufen, werden diese abgebrochen, sobald Sie ginnen.
OK driicken. Hiermit wird lhr
aktueller Pod
Warnung: Bringen Sie einen neuen deaktiviert.
Pod ERST an, wenn Sie den alten Pod
deaktiviert und entfernt haben. Ein nicht
ordnungsgemaf3 deaktivierter Pod kann
weiter gemaf3 der Programmierung Zuriick | OK |

Insulin abgeben. Damit entsteht das Risiko
einer tiberhohten Infusion oder einer
Hypoglykamie.
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3 Austausch des Pod

4.  Wenn die Deaktivierung abgeschlossen ist,
entfernen Sie den deaktivierten Pod.

a. Ziehen Sie die Kanten des Klebepflaster
vorsichtig von Threr Haut ab, und entfernen
Sie den gesamten Pod.

Tip: Entfernen Sie den Pod langsam,
damit keine Hautreizungen entstehen.

b. Entfernen Sie Kleberreste auf der Haut mit £3 1500 11.11
Wasser und Seife, oder verwenden Sie bei Pod deaktiviert.
Bedarf einen Klebstoffentferner.

C. Pﬁifen Sie die Infpsionsstelle auf Anz'eichen zﬁgce):] (;;ir[]ﬁg gggn auf
einer Infektion. Siehe ,,So tauschen Sie den Pod “Weiter" driicken.
aus” auf Seite 25.

d. Entsorgen Sie den verwendeten Pod gemif3
denlokalen Bestimmungen fiir die
Abfallentsorgung.

5. Wenn Sie den alten Pod entfernt haben, driicken Sie -

. | | Weiter
auf Weiter.

6. Aufdem Bildschirm wird die Frage angezeigt, A = 15:00 11.11
ob Sie nun einen Pod aktivieren mochten. Letzter BZ  6.2mmolil
Driicken Sie auf Ja. Legen Sie dann den PDM 2:04 11.11
zur Seite, ohne auf weitere Tasten zu driicken. Letzter Bolus . 4411_11 511i|

Wenn beim Versuch, den Pod zu deaktivieren, eine ' '

Kommunikationsfehlermeldung angezeigt wird, —

. . . . Kein aktiver Pod.
finden Sie weitere Informationen hierzu unter ,,Fehler " . ]
. g . » . Mkschten Sie jetzt einen

beim Deaktivieren eines Pod” auf Seite 121. I I e

Nein | | Ja
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Befiillen der Spritze mit Insulin

Im ndchsten Schritt befiillen Sie die mit dem Pod gelieferte Spritze
(die ,,Fullspritze®) mit Insulin:

1. Reinigen Sie die Oberseite der Insulinampulle
mit einem Alkohol-Vorbereitungstupfer.

2. Drehen Sie die Fiillnadel fest auf die Fiillspritze.

3.  Entfernen Sie die Schutzkappe durch Drehen
nach auf3en von der Nadel. Bewahren Sie
die Kappe sicher auf, da Sie sie spater wieder
benétigen.

4.  Legen Siefest, wie viel Insulin Sie in den Pod
fiillen miissen. Wenn Sie den Pod z. B. 48
Stunden lang nutzen mochten, miissen Sie bestimmen, wie viel Insulin Sie
in den néchsten 48 Stunden benétigen werden. Ihr medizinischer Betreuer
unterstiitzt Sie bei der Bestimmung der richtigen Menge.

Hinweis: Im Pod miissen mindestens 85 Einheiten eines U-100-Insulins
vorhanden sein, damit er in Betrieb genommen werden kann. Der Pod
kann mit bis zu 200 Einheiten eines U-100-Insulins beftllt werden.

5. Ziehen Sie entsprechend der gewiinschten Menge Insulin Luft in die
Fillspritze auf.

6. Fiihren Sie die Nadel in die Insulinampulle ein, und injizieren Sie die Luft.
Durch die Luftinjektion wird es einfacher, das Insulin aus der Ampulle zu
entnehmen.
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3 Austausch des Pod

7. Drehen Sie die U-100-Insulinampulle und die
Fiillspritze kopfiiber. Driicken Sie den Kolben
nach unten, um die gewtinschte Menge Insulin
aus der Ampulle in die Fiillspritze zu entnehmen.

8. Belassen Sie die Nadel in der Ampulle, und
klopfen Sie vorsichtig mit der Fingerspitze auf
die Seite der Spritze, um Luftblasen zu entfernen,
sodass sie sich oben in den Spritze ansammeln.
Driicken Sie den Kolben dann nach unten, um die
Luftblasen aus der Spritze in die Insulinampulle
zu entfernen. Driicken Sie den Kolben bei Bedarf
erneut nach unten, um die Fiillspritze mit der gewtinschte Menge Insulin
zu befiillen. Befiillen Sie die Fiillspritze bis zur Fillllinie ,, MIN“ (Minimum).

MIN-
Fllllinie

Warnung: Vergewissern Sie sich, dass keine Luftblasen oder
Lufteinschliisse in der Fiillspritze sind, bevor Sie den Pod mit Insulin
befiillen. Wenn Luft von der Fiillspritze in den Pod gelangt, kann die
Insulinabgabe unterbrochen werden.

9. Ziehen Sie die Nadel aus der Ampulle.

Fiillen und Aktivieren eines Pod

Warnung: Bevor Sie den Pod befiillen, miissen Sie sich vergewissern, dass
keine anderen Pods im Umkreis von 61 cm (24 Zoll) von Threm PDM
aktiviert werden. Damit verhindern Sie, dass der falsche Pod aktiviert wird.

Vorsicht: Stellen Sie sicher, dass die Fiillspritze iiber die Einfiillffnung und nicht
tiber eine andere Stelle am Pod eingefiihrt wird. Die Fiillspritze darf nicht mehrmals
in die Einfiill6filnung eingefiihrt werden. Verwenden Sie nur die Fiillspritze und

die Nadel, die im Lieferumfang des Pod enthalten sind. Die Fiillspritze ist eine
Einmalspritze und darf nur fiir das Omnipod°-System verwendet werden.

So befiillen Sie den Pod mit Insulin

1. Suchen Sie den Pfeil auf der Unterseite des Pod.
Der Pfeil zeigt auf die Insulin-Einfiill6fflnung.

Tip: Sie konnen den Pod wihrend des Befiillens
und Aktivierens auf der Ablage liegen lassen.

2. Fiihren Sie die Fiillspritze gerade und nicht schrég
in die Einfiill6flnung ein.
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3. Driicken Sie den Kolben der Fiillspritze herunter, um das Insulin vollstidndig
in den Pod zu fullen.

4.  Wihrend der Befiillung miissen Sie zwei Signaltone vom Pod horen.
Die Fiillspritze muss vollstindig entleert werden, selbst wenn dies ldnger
dauert, als die Signalténe zu héren sind.

Hinweis: Im Pod miissen mindestens 85 Einheiten eines U-100-Insulins
vorhanden sein, damit er in Betrieb genommen werden kann. Nachdem

der Pod mit 85 Einheiten Insulin befiillt wurde, gibt er zwei Signaltne aus.
Wenn Sie den Pod mit mehr als 85 Einheiten befiillt haben und die beiden
Signaltone immer noch zu horen sind, wenden Sie sich an den Kundendienst.

Warnungen:

Verwenden Sie den Pod KEINESFALLS, wenn beim Niederdriicken
des Spritzenkolbens ein Widerstand auftritt. Unter diesen Bedingungen
kann es zu einer Unterbrechung der Insulinabgabe kommen.

Injizieren Sie KEINESFALLS Luft in die Einfiill6ffnung. Geschieht
dies doch, so kann es zu einer unbeabsichtigten oder unterbrochenen
Insulinabgabe kommen.

5. Ziehen Sie die Nadel aus der Insulin-Einfiillsffnung. Die Offnung ist
selbstdichtend, sodass kein Insulin austreten kann, wenn die Nadel entfernt wird.

6.  Setzen Sie die Schutzkappe wieder auf die Nadel, und nehmen Sie die Nadel

von der Spritze ab. ——
7. Platzieren Sie den PDM neben dem Pod, 7
sodass sich die Gerite bertihren. Der Pod aiiw)
kann wihrend dieses Vorgangs in der /1©) 4
Plastikablage bleiben. s
5 fo} w%J )i '
[#] 15:00 111

8.  Driicken Sie auf Weiter. Auf dem angezeigten
Bildschirm wird Ihnen mitgeteilt, dass der Pod

befiillt wird.

9. Das Omnipod®-System fiihrt eine Reihe von o~
Sicherheitspriifungen durch und befiillt den Pod Fiillen
automatisch. Wenn die Signaltone zu horen sind, -

ist der Pod vollstindig aktiviert.

Hinweis: Der Kommunikationsabstand zwischen
dem Pod und dem PDM ist wihrend der Aktivierung
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3 Austausch des Pod

reduziert. Sobald der Pod aktiviert ist, kann er nur von dem PDM Befehle
empfangen, iiber den die Aktivierung durchgefiihrt wurde.

Hinweis: Nach der Befiillung des Pod mit Insulin konnen Sie den Pod sofort
anbringen. Zur Erinnerung gibt der Pod alle 5 Minuten einen Signalton aus.
Wenn Sie den Pod nicht innerhalb von 60 Minuten anbringen, miissen Sie ihn
deaktivieren und entsorgen.

Wenn beim Versuch, den Pod zu aktivieren, eine Kommunikationsfehlermeldung
angezeigt wird, finden Sie weitere Informationen hierzu unter ,,Fehler beim
Aktivieren oder Senden eines Befehls an einen Pod” auf Seite 118.

Auswahlen der Stelle, an der Pod angebracht werden soll

Besprechen Sie mogliche Stellen fiir die Anbringung des Pod

mit Threm medizi-

nischen Betreuer,

und beachten dabei

folgende Richtlinien: [} )

o Stellen miteiner
Fettgewebeschicht e
eignen sich ideal. ‘ '

o Geeignete
Stellen sind leicht
zugénglich und gut
sichtbar.

o Die Stelle muss o
mindestens2,5cm  Vorderseite Riickseite ~ Vorderseite Rickseite

(1Zoll) von der
vorherigen Stelle entfernt sein, damit Hautreizungen vermieden werden.

o  Die Stelle muss mindestens 5 cm (2 Zoll) vom Bauchnabel entfernt sein.

«  Siesollten keine Giirtel, Hosenbiinde oder enge Kleidung tragen, die am Pod
reiben oder diesen entfernen.

o Vermeiden Sie Stellen, an denen der Pod durch Hautfalten bedeckt werden kann.

o  Der Pod sollte nicht tiber einem Muttermal, einem Tattoo oder einer Narbe
platziert werden, da hier die Insulinabsorption reduziert sein kann.

o Vermeiden Sie Hautstellen mit einer aktiven Infektion.
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Vorbereiten der Infusionsstelle

So vermeiden Sie ein Infektionsrisiko an der Infusionsstelle
1. Waschen Sie sich die Hinde mit Seife und Wasser.
2. Waschen Sie die ausgewahlte Pod-Stelle mit Seife und Wasser.

Hinweis: Antibakterielle Seife kann die Haut - vor allem an der
Infusionsstelle - reizen. Fragen Sie Ihren medizinischen Betreuer, wie Sie
Hautreizungen behandeln sollen.

Trocknen Sie die Stelle mit einem sauberen Handtuch ab.

4. Verwenden Sie einen Alkohol-Vorbereitungstupfer, um den gewiinschten
Bereich zu desinfizieren. Beginnen Sie in der Mitte des gesamten Bereichs,
und reiben Sie vorsichtig in einer Kreisbewegung nach auflen.

5. Warten Sie, bis der Bereich an der Luft getrocknet ist. Blasen Sie den Bereich
nicht trocken.
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Anbringen des Pod

Im néchsten Schritt bringen Sie den Pod auf Threm Korper an:

L.

Entfernen Sie die Kaniilenabdeckung aus Kunststoft,
die sich auf der Unterseite des Pod befindet. Legen
Sie dazu Thren Daumen auf die Unterseite (flache
Kante) der Kunststoffabdeckung des Pod, und
driicken die Abdeckung nach oben. Die Abdeckung
16st sich. Werfen Sie die Abdeckung weg.

Wenn Sie die Kaniilenabdeckung des Pod
entfernen, kann ein Tropfen Insulin am Ende der
Kaniile oder in der Offnung auftreten.

Falls eine der folgenden Bedingungen eintritt, driicken Sie auf Deakt,
entsorgen Sie den Pod und beginnen mit einem neuen Pod:

a. Der Pod féllt versehentlich herunter. Dies kann die Sterilitat autheben.
b. Der Pod oder das Klebepolster sind feucht, schmutzig oder beschédigt.

c. Wenn die Kaniilenabdeckung des Pod entfernt ist, reicht die Kaniile iiber
das Klebepolster hinaus.

Warnung: Vergewissern Sie sich, dass die Kantile nicht tiber das
Klebepolster hinaus reicht, nachdem die Kaniilenabdeckung entfernt
wurde.

Ziehen Sie das weif3e Papier mithilfe der
Zugschlaufen auf der Riickseite des Klebepolsters
ab, und entsorgen Sie es.

Driicken Sie auf Deakt, und entsorgen Sie den
Pod, falls das Klebepolster geknickt, abgenutzt oder
beschédigt ist. Beginnen Sie danach den Vorgang
erneut mit einem neuen Pod.
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5. Richten Sie den Pod wie folgt aus:

 Horizontal oder diagonal auf Threm Bauch, auf der Hiifte oder auf dem
Gesals.

o Nach oben und nach unten oder in einem kleinen Winkel auf Threm
Oberarm oder auf dem Oberschenkel.

Vorschladge fiir die Ausrichtung des Pod

Nach oben, nachm ‘
oderim kleinen Winkel

5 '\GD’/":

‘ Horizontal oder diagonal (
U0

Nach oben, nach unten
oderim kleinen Winkel

6.  Bringen Sie den Pod an der ausgewihlten Stelle an, und driicken Sie ihn
dabei fest, damit er fest auf der Haut sitzt.

Das Klebepolster ist fiir die einmalige Verwendung gedacht. Sobald der Pod
auf Threm Korper angebracht ist, konnen Sie ihn nicht mehr an eine andere

Stelle verschieben.

. . . . 9] 15:00 11.11
Hinweis: Der Pod bleibt mit dem Klebepolster bis Infusi I
zu 3 Tage auf der Haut befestigt. Bei Bedarf stehen é‘e;ﬂﬁgis:::ne

jedoch verschiedene Produkte zur Verfiigung, mit
denen die Klebewirkung verbessert werden kann. Kantlenabdeckung und
Wenden Sie sich an Thren medizinischen Betreuer,  |Selbstklebe-Schutzfolie
um Informationen zu diesen Produkten zu erhalten.  |vom Pod entfernen. Pod
Sorgen Sie dafiir, dass keine Kérperlotion, Cremes  [3uf lhre Infusionsstelle
oder Ole in die Nihe der Infusionsstelle geraten, da ?\L;\];Eirg??grﬂggedr?nn
diese Produkte das Klebepolster 16sen kénnen. '

7. Driicken Sie auf Weiter.

Deakt | | Weiter
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Warnung: Wenn Sie den Pod an einer - >

Stelle anbringen, die nicht viel Fettgewebe
hat, driicken Sie auf die Haut, um den Pod
wahrend des nachsten Schrittes zusammen.
Wenn Sie diese Technik in schlanken
Bereichen nicht anwenden, kann es zu

Verschliissen kommen.

8. Driicken Sie auf Start. Wenige Sekunden spiter t3 15:00 1111
horen Sie ein Klickgerdusch, das anzeigt, dass die "Start" driicken, um die
Kaniile in Ihre Haut eingefiihrt wurde. Wenn Sie KanUle einzufihren und
die Haut zusammengedriickt haben, kénnen Sie sie |dlie Basalabgabe zu
loslassen, sobald die Kaniile eingefiihrt ist. starten.

Sobald die Kaniile eingefiihrt ist, befiillt der Pod sie
automatisch mit Insulin. Dann beginnt der Pod geméf3
dem aktiven Basalratenprofil mit der Abgabe der
Insulinbasalrate.

Die Kaniile kann fiir jeden Pod nur einmal eingefiihrt
werden.

Vorsicht: Uberpriifen Sie die Alarmfunktion bei jedem Pod-Austausch
(siche ,,Uberpriifen von Alarmen und Vibration” auf Seite 73).

| Start |

Vorbereiten der Infusionsstelle

Nach dem Einfiihren der Kaniile miissen Sie die Infusionsstelle iiberpriifen:

1. Prifen Sie durch das Sichtfenster, ob die Kaniile
in die Haut eingefiihrt ist. Die Kaniile ist hellblau
gefarbt.

2. Uberpriifen Sie, ob ein Bereich auf der Oberseite
des Pod pink gefarbt ist (siche Abbildung). Dies
ist ein weiteres Anzeichen dafiir, dass die Kaniile
eingefithrt wurde. Sichtfenster Diese

3. Uberpriifen Sie, ob die Infusionsstelle feucht ist ﬁr;zse;ige
oder nach Insulin riecht. Wenn eine dieser beiden pink sein

Bedingungen eintritt, kann dies ein Hinweis
darauf sein, dass die Kantile sich gelost hat.
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Warnung;: Uberpriifen Sie die Infusionsstelle nach dem Einfithren der
Kaniile, und achten Sie darauf, ob die Kantile richtig eingefiihrt wurde.
Falls die Kaniile nicht korrekt eingefiihrt wurde, kann dies zu einer

Hyperglykamie fithren.
4.  Wenn ein Problem mit der Kantile auftritt, driicken @ 1500 11.11
Sie auf Nein, und folgen Sie den Anweisungen Pod ist aktiv.
auf dem Bildschirm, um den Pod zu deaktivieren.
Beginnen Sie dann den Vorgang erneut miteinem | "Basal 1" wurde
neuen Pod. programmiert.

Infusionsstelle und
Kanlle prufen.

5. Driicken Sie auf Ja, wenn die Kaniile korrekt

eingefiihrt wurde. Auf dem PDM wird der Status- x\gﬁ{%eeﬂl]zg%ﬁﬁ
Bildschirm angezeigt: '
Nein | | Ja

6. Nach 1,5 Stunden fordert Sie der PDM auf, Ihren Blutzuckerwert zu messen
und die Infusionsstelle erneut zu tiberpriifen.

Warnung: Sie diirfen NIEMALS Insulin (oder in anderes Praparat)
in die Einfiill6ffnung fiillen, wenn sich der Pod an Ihrem Kérper
befindet. Geschieht dies doch, so kann es zu einer unbeabsichtigten
oder unterbrochenen Insulinabgabe kommen.

Vermeiden von Infektionen der Infusionsstelle

Priifen Sie die Infusionsstelle mindestens einmal taglich auf folgende Anzeichen:

Achten Sie auf Infektionsanzeichen wie Schmerz, Schwellung, R6tung,
Absonderung oder Erhitzung der Stelle. Wenn Sie eine Infektion vermuten,
entfernen Sie den Pod sofort, und bringen Sie einen neuen Pod an einer
anderen Stelle an. Kontaktieren Sie dann Thren medizinischen Betreuer.

o  Wenn Sie Probleme mit dem Pod beobachten, ersetzen Sie ihn durch einen
neuen Pod.
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Warnungen:

Uberpriifen Sie haufig, ob der Pod und die weiche Kaniile sicher befestigt
sind und an der richtigen Stelle sitzen. Eine lose oder entfernte Kaniile kann
zu einer Unterbrechung der Insulinabgabe fithren. Vergewissern Sie sich,
dass die Infusionsstelle nicht feucht ist und nicht nach Insulin riecht. Dies
kann ein Hinweis darauf sein, dass sich die Kantile gelost hat.

Wenn Sie Blut in der Kaniile erkennen, messen Sie Thren Blutzucker
regelmifSig, um sicherzustellen, dass die Insulinabgabe nicht beeintrachtigt
ist. Wenn Ihre Blutzuckerwerte unerwartet hoch sind, tauschen Sie den Pod
aus.

Gehen Sie wie folgt vor, wenn die Infusionsstelle Anzeichen einer Infektion
ausweist:

«  Entfernen Sie den Pod sofort, und bringen Sie einen neuen Pod an einer
anderen Stelle an.

»  Kontaktieren Sie Thren medizinischen Betreuer. Behandeln Sie die
Infektion gemafd den Anweisungen Thres medizinischen Betreuers.

Weitere Informationen zur Verwendung des Pod

Tip: Wenn Sie etwa 200 Einheiten Insulin verbraucht haben oder nach Ablauf

von 72 Stunden, je nachdem, welches Ereignis friiher eintritt, miissen Sie Ihren

Pod austauschen. Entwickeln Sie eine Routine, damit Sie den Pod zu einer Ihnen
angenehmen Zeit austauschen konnen. Wenn Sie eine Unterbrechung Ihrer Routine
vorhersehen konnen, die den Austausch des Pod beeintrichtigen konnte, konnen Sie
den Pod friiher austauschen und so eine Unterbrechung der Insulinabgabe vermeiden.

Weitere Informationen zur moglichst effektiven Verwendung des Pod finden Sie
in den folgenden Abschnitten:

 Informationen zur Pflege des Pod finden Sie unter ,,Pod und Insulin — Pflege”
auf Seite 127.

o Informationen zu den Alarmen des Pod finden Sie unter ,,Alarme,
Meldungen und sonstige Nachrichten” auf Seite 109.

o Wennder Pod einen Alarmton ausgibt, versuchen Sie ihn zuerst mithilfe des
PDM abzustellen. Wenn dies nicht erfolgreich ist, konnen Sie den Pod-Alarm
manuell abstellen (siehe ,,Stummschalten eines Alarms” auf Seite 125).

+ Informationen zu den informatorischen Signaltonen und den
Meldungssignaltonen des Pod inklusive der optionalen Signaltone finden
Sie unter ,,Meldungen” auf Seite 114 und ,, Informations-Signaltone” auf Seite
116.
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 Informationen zum Umgang mit Situationen, in denen der PDM nicht mit
dem Pod kommunizieren kann, finden Sie unter ,,Pod-Ubertragungsfehler”
auf Seite 117.

+  Eine Erlauterung dazu, wie PDM mit dem Pod kommuniziert, finden Sie
unter ,,Interaktionen von PDM und Pod” auf Seite 151.
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Diese Seite wurde
absichtlich leer gelassen.
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KAPITEL 4
Messen des Blutzuckers

Informationen zur Blutzuckermessung

Warnungen:

Bewahren Sie das Zubehor fiir die Blutzuckermessung auf3er Reichweite
von Kindern auf, da das System kleine Teile umfasst, die bei Verschlucken
gefahrlich sein kénnen.

Verwenden Sie nur FreeStyle- und FreeStyle Lite-Teststreifen und die Free-
Style-Kontrolllosung fiir das Omnipod®-System. Wenn Sie Teststreifen und
Kontrolllosungen anderer Marken fiir das System verwenden, kann dies zu
ungenauen Ergebnissen fithren.

Versuchen Sie nie, Thren Blutzucker zu messen, wihrend der PDM tiber

ein USB-Kabel an einen Computer angeschlossen ist. Dies kann zu einem
elektrischen Schock fithren.

Falls Symptome auftreten, die nicht Ihren Blutzuckerwerten entsprechen,
und Sie haben alle in diesem Benutzerhandbuch beschriebenen Anweisun-
gen eingehalten, rufen Sie sofort Ihren medizinischen Betreuer an.

Die Blutzirkulation istam Finger und an anderen Teststellen wie z. B. de-
mUnterarm, dem Oberarm und der Hand unterschiedlich. Die Blutzucker-
werte, die sich nach dem Essen, der Insulineinnahme oder nach sportlicher
Betétigung ergeben, konnen sich bei einer Messung am Finger von den
Werten einer Messung an anderen Teststellen unterscheiden.

Auch sind Anderungen des Blutzuckers in Blutproben, die dem Finger ent-
nommen sind, schneller zu erkennen als bei Blutproben, die anderen Stellen
entnommen sind. Wenn Sie die alternativen Teststellen vor dem Einstich der
Stechhilfe heftig reiben, kénnen Sie diese Unterschiede minimieren.

Messungen, die an anderen Stellen als dem Finger, der Handflédche oder dem
Oberarm durchgefiihrt werden, sollten nicht fiir die Berechnung der Insu-
lindosis mit dem Omnipod®-System verwendet werden.

Nicht wahrend eines Xylose-Resorptionstest verwenden.

Objekte, die mit Blut verschmutzt sind, konnen Pathogene tibertragen.
Informationen zur Desinfektion des PDM finden Sie unter ,,Reinigung und
Desinfektion des PDM” auf Seite 132.
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Befolgen Sie die Anweisungen Thres medizinischen Betreuers, um eine ord-
nungsgemafle Blutzuckeriiberwachung sicherzustellen.

Schwere Dehydrierung und tibermaf3iger Wasserverlust konnen dazu
fithren, dass die Blutzuckerwerte falsch gemessen werden. Wenn Sie glauben,
dass Sie unter einer schweren Dehydrierung leiden, kontaktieren Sie sofort
Thren medizinischen Betreuer.

Warnungen:

Testergebnisse unter 3,9 mmol/l deuten auf einen niedrigen Blutzucker hin
(Hypoglykamie).

Testergebnisse tiber 13,9 mmol/l deuten auf einen hohen Blutzucker hin
(Hyperglykimie).

Wenn die Messwerte unter 3,9 mmol/l oder tiber 13,9 mmol/l liegen, Sie aber
keine Symptome einer Hypoglykidmie oder Hyperglykamie (siche ,,.Leben
mit Diabetes” auf Seite 135) feststellen, wiederholen Sie den Test. Wenn Sie
Symptome haben oder kontinuierlich Werte unter 3,9 mmol/l oder iiber

13,9 mmol/l messen, folgen Sie den Behandlungsempfehlungen Thres
medizinischen Betreuers.

Hinweis: Waschen Sie Ihre Hinde nach der Verwendung des Messgerits, der
Stechhilfe oder der Teststreifen sorgfaltig mit Wasser und Seife.

Hinweis: Falls nicht anderweitig angegeben umfasst die Nennung von FreeStyle
Blutzucker-Teststreifen oder FreeStyle-Teststreifen sowohl FreeStyle- als auch
FreeStyle Lite-Teststreifen.

Kontrolllosung

Die FreeStyle-Kontrolllosung ist eine rote Fliissigkeit, die eine feste Menge
Glukose enthalt. Sie ist in den Konzentrationen ,,Niedrig', ,Normal“ und ,,Hoch*
erhiltlich. Mit der Kontrolllosung stellen Sie, ohne eigenes Blut verwenden zu
miissen, sicher, dass Thr Messgerat und die Teststreifen zusammenpassen und fiir
die Messungen geeignet sind. Weitere Informationen zu Umgang und Lagerung
der Kontrolllosung finden Sie in den Anweisungen zur Kontrolllosung.

Unter folgenden Bedingungen miissen Sie eine Messung mit der Kontrolllosung
durchfiihren:

+  Sievermuten, dass das integrierte BZ-Messgerit oder die Teststreifen nicht
ordnungsgemaf3 funktionieren.

Sievermuten, dass die BZ-Werte nicht genau sind, oder die Werte stimmen
nicht mit Ihrem Gefiihl iiberein.

42



Messen des Blutzuckers 4

o Der PDM fillt herunter, wird beschadigt oder gerét mit Fliissigkeiten in
Kontakt.

o  Thrmedizinischer Betreuer rat Ihnen, eine Messung mit der Kontrolllosung
durchzufiihren.

Wenn Sie eine Messung mit der Kontrolllosung durchfiihren und die Werte
liegen innerhalb des akzeptablen Bereichs der Kontrolllosung, funktioniert das
integrierte BZ-Messgerat ordnungsgemaf3.

Fiir eine Blutzuckermessung mit dem BZ-Messgerit ist nur eine sehr kleine
Blutprobe von 0,3 Mikrolitern erforderlich.

Vorsicht: Die Ergebnisse der Messung mit der FreeStyle-Kontrolllosung spiegeln
nicht Thren Blutzuckerwert wider.

Unter folgenden Bedingungen sollten Sie eine Messung auf niedrigen Blutzucker
durchfiihren:

Sie erkennen Symptome wie Schwiche, Schwitzen, Nervositit,
Kopfschmerzen, Irritabilitit, oder Verwirrung,

+  Siehaben nach einer Insulinabgabe eine Mahlzeit spéter eingenommen.

o  Thr medizinischer Betreuer rét Thnen, eine Messung mit der Kontrolllosung
durchzufiihren.

Verwendung des integrierten BZ-Messgerats

Wenn Sie ein separates BZ-Messgerite verwenden mochten, fahren Sie mit
»Informationen zur Blutzuckermessung” auf Seite 41 fort.

FreeStyle-Kontrolllosungen und - Teststreifen miissen separat erworben werden.
Wenden Sie sich an eine Apotheke oder an den Kundendienst.

Vorsicht: Im Einleger der Teststreifenverpackung finden Sie die vollstandigen
Informationen (z. B. zu Interferenzen und Leistung) zu den FreeStyle-Teststreifen.
Lesen Sie alle diese Anweisungen, bevor Sie das Omnipod®-System und das
FreeStyle-Zubehor verwenden.
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4 Messen des Blutzuckers

Einlegen eines Teststreifens in den PDM

1. Schalten Sie den PDM ein, indem Sie die
Menii/Ein/Aus-Taste gedriickt halten.
Bestitigen Sie, dass der PDM Ihr Eigentum
ist, und driicken Sie auf OK.

Tipp: Sie konnen den PDM auch einschalten,

indem Sie einen Teststreifen in die Offnung fiir 1\ Hier
Teststreifen einlegen. Teststreifen
einlegen

Vorsicht: Wenn die automatische
Abschaltung aktiviert ist, miissen Sie den Hier Probe

PDM immer mit der Menii/Ein/Aus-Taste aufbringen... q
einschalten, bevor Sie einen Teststreifen ANV e Ohi::
einlegen (siehe ,, Autom. Abschaltung” auf

Seite 155).

2. Legen Sie einen Teststreifen in die Offnung fiir Teststreifen des PDM ein.
Halten Sie dazu den Teststreifen an der Unterkante fest, und fithren Sie ihn
bis zum Anschlag in die Offnung ein.

Hinweis: Wahrend der Aktivierung des Pod oder wenn ein Alarm ertont,
fihrt der PDM keinen Blutzuckertest durch.

3. 'Wennder PDM einen Teststreifen erkennt, wird ® 15:00 1111
auf dem Bildschirm zwei Sekunden lang eine Code eingeben.
Codenummer angezeigt. Uberpriifen Sie, ob die
Codenummer mit der Nummer auf dem Behalter
der Teststreifen iibereinstimmt. Passen Sie den
Code bei Bedarf mithilfe der Auf/Ab-Taste an.

<

Warnung: Vergewissern Sie sich immer, dass 16
der Code auf dem PDM mit dem Code auf
dem Behélter der Teststreifen iibereinstimmt.
Ist dies nicht der Fall, werden ungenaue
Messwerte erzielt. Unabhéngig davon, ob Sie
FreeStyle- oder FreeStyle Lite-Teststreifen

fiir das Omnipod®-System verwenden, ist

es wichtig, diesen Code immer einzugeben,
selbst wenn fiir die FreeStyle Lite-Produkte
angegeben ist, dass dies nicht erforderlich

ist. Die Codierung entfillt nur, wenn diese
Teststreifen fiir bestimmte Abbott-Messgerite
verwendet werden. Fiir das Omnipod®-System
hat der Hinweis keine Giiltigkeit.

[ Licht |
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Hinweis: Wenn der nachste Bildschirm auf é 15:00 11.11
dem PDM angezeigt wird und Sie miissen Sie Bitte Blutprobe auf den
Codenummer dndern, driicken Sie auf die Auf/Ab-  |Streifen aufbringen.
Taste. Der Code-Bildschirm wird erneut angezeigt,
und Sie konnen die Nummer dndern.

Hinweis: Unabhéngig davon, ob Sie FreeStyle- oder 6

FreeStyle Lite-Teststreifen fiir das Omnipod®-
System verwenden, ist es wichtig, diesen Code
immer einzugeben, selbst wenn fiir die FreeStyle
Lite-Produkte angegeben ist, dass dies nicht Kalibrierungscode: 16
erforderlich ist. Die Codierung entfallt nur, [ Licht |
wenn diese Teststreifen fiir bestimmte
Abbott-Messgerite verwendet werden.
Fiir das Omnipod®-System hat der Hinweis keine Giiltigkeit.

4. Warten Sie, bis auf dem Bildschirm die Meldung ,,Bitte Blutprobe auf den Streifen
aufbringen.“ sowie ein Bild eines blinkenden Bluttropfens angezeigt werden.

Messen des Blutzuckers oder Kontrolllosung

Warnungen:

Wichtige Hinweise:

o Driicken Sie den Teststreifen nie gegen die Teststelle.

o Schaben Sie kein Blut auf den Teststreifen.

«  Tragen Sie das Blut nicht auf die flache Seite des Teststreifens auf.

o Der Teststreifen muss sich im BZ-Messgerit befinden, wenn Sie das Blut
auf den Teststreifen auftragen.

o  Esdiirfen kein Blut und keine Fremdkérper in die Offnung fiir
Teststreifen gelangen.

Wenn das Gerit von einer zweiten Person betétigt wird, die den Benutzer bei
der Messung unterstiitzt, miissen das BZ-Messgerat und die Stechhilfe vor
der Nutzung durch die zweite Person desinfiziert werden (Informationen
dazu finden Sie in den Anweisungen der Stechhilfe und unter ,,Reinigung
und Desinfektion des PDM” auf Seite 132).

45



4 Messen des Blutzuckers

Warnungen:

Waschen Sie IThre Hiande und die Teststelle (z. B. Thren Oberarm) mit Wasser
und Seife, um genaue Messwerte sicherzustellen. Reinigen Sie die Teststelle von
Creme oder Lotion. Trocken sie Ihre Hinde und die Teststelle sorgfaltig ab.

Messungen, die an alternativen Stellen durchgefiihrt werden, sollten nicht fiir die
Berechnung der Insulindosis mit dem Omnipod®-System verwendet werden.

So messen Sie Ihren Blutzucker oder fithren einen Test mit der Kontrolllésung durch

L.

Vorbereiten eines Bluttropfens oder der Kontrolllosung:
Blut:
a. Stechen Sie die Teststelle gemaf3 den Anweisungen der Stechhilfe.

b. Driicken oder massieren Sie die Teststelle leicht, bis sich ein runder
Bluttropfen bildet.

Hinweis: Wenn das Blut verwischt oder lauft, diirfen Sie die Probe nicht
verwenden. Trocknen Sie den Bereich vorsichtig, und driicken Sie einen
weiteren Bluttropfen heraus, oder verwenden Sie die Stechhilfe an einer
anderen Stelle.

Kontrolllsung: Bereiten Sie die Kontrolllosung geméfS den
Nutzungsanweisungen der Kontrolllosung vor.

Schalten Sie den PDM bei Bedarf wieder ein.

Wenn Sie den Testbereich beleuchten mochten, wihlen Sie die Option Licht
aus. Zum Ausschalten des Lichts wihlen Sie die Option Licht erneut aus.

Positionieren Sie den PDM

s0, dass der Probenbereich
des Teststreifens in einem &
kleinen Winkel auf das Blut Q

oder die Kontrolllosung Q

trifft.
Hinweis: Wenn Sie

nicht innerhalb von zwei

Minuten nach Einlegen des

Teststreifens einen Bluttropfen oder die Kontrolllosung auftragen, schaltet
sich der PDM ab. Um den PDM wieder zu starten, entnehmen Sie einen
neuen Teststreifen, und legen Sie ihn ein, oder driicken Sie auf die Menii/Ein/
Aus-Taste.
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5. Beriihren Sie den Bluttropfen oder die Kontrolllosung
vorsichtig mit dem Probenbereich. Der Teststreifen saugt W
das Blutauf.

Hinweis: Tragen Sie das Blut nur auf einer Seite des

Teststreifens auf.

6. Halten Sie den Teststreifen weiterhin solange auf der 0
Probe, bis der Bildschirm Messung angezeigt wird. Wenn
BZ-Ton eingeschaltet ist, gibt der PDM einen ® 1500 1111
einzelnen Signalton aus.

Wenn der PDM nach fiinf Sekunden noch nicht
»Messung" anzeigt, ist die Probe wahrscheinlich zu
gering. In einem Zeitraum von 60 Sekunden nach Messung
der ersten Anwendung konnen Sie an der gleichen
Kante des Streifens mehr Blut auftragen.

(£)

7. Schauen Sie weiterhin auf den PDM-Bildschirm.
Wenn die Blutzuckermessung abgeschlossen ist, wird das Ergebnis auf dem
Bildschirm angezeigt. Wenn BZ-Ton eingeschaltet ist, gibt der PDM zudem
zwei Signaltone aus.

Hinweis: Je hoher der Blutzuckerwert ist,
desto langer dauert die Messung.

¢ =

Hinweis: Wenn das BZ-Messgerit zu kalt oder zu 8 4
warm ist, wird in der Kopfleiste des Bildschirms ]
ein Thermometersymbol angezeigt, mmol/L
das auf die Unzuverlassigkeit 6 Ii‘
des Ergebnisses hinweist. Der
Bolusrechner wird voriibergehend
solange deaktiviert, bis der PDM wieder eine
Temperatur im normalen Bereich hat. Der Kalibrierungscode: 16
Blutzuckerwert wird im BZ-Speicher gesichert, Fertig |Marker| Weiter
wird aber mit dem Hinweis markiert, dass die
Temperatur des Messgerits auferhalb des akzeptablen Bereichs lag.

15:00 11.11

Hinweis: Wenn bei der Messung des BZ die Meldung ,, Messgeritfehler*
angezeigt wird, siehe ,,Fehler im integrierten BZ-Messgeriat” auf Seite 122.
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8.  Entfernen und entsorgen Sie den Teststreifen (Informationen zur Entsorgung
finden Sie in den Anweisungen zu den Teststreifen). Ein Teststreifen darf nur einmal
verwendet werden. Benutzte Teststreifen gelten als biogefihrdendes Material.

Hinweis: Waschen Sie Ihre Hande nach der Verwendung des Messgeriits,
der Stechhilfe oder der Teststreifen sorgfaltig mit Wasser und Seife.

9.  Beieinem Blutzuckertest (d. h. kein Test mit der Kontrolllosung), fahren Sie
mit ,,Einlegen eines Teststreifens in den PDM” auf Seite 44 fort.

Ergebnisse eines Kontrolllosungstests

Bei einem Test mit der Kontrolllosung miissen Sie die Ergebnisse tiberpriifen und
als ,Kontrolllosung™ markieren.

Vorsicht: Wenn Sie den Test nicht ordnungsgeméaf3 als ,, Kontrolllosung“ markieren,
geht der Wert in die Durchschnittsberechnung Ihres Blutzuckerverlaufs ein.

1. Vergleichen Sie die auf dem PDM-Bildschirm
angezeigt Nummer mit dem Bereich, der auf dem ) 15:00 T1.11
Gefi3 der Kontrolllosung aufgedruckt ist. BZ-Marker auswahlen:

Kentroll
2. Liegtdie Nummer aufSerhalb des Bereichs, der auf VZ: o::n'?Essen
dem Gefif3 der Kontrolllosung aufgedruckt ist,
. . N Nach dem Essen
folgen Sie den Anweisungen der Kontrolllsung
e el L Verpasster Bolus

beziiglich eines neuen Tests, oder wenden Sie sich v

an den Kundendienst. Fchdtzung
Basalbewertung (Start)

3. LiegtdieNummer innerhalb des Bereichs, deraufdem | gasalbewertung
Gefif3 der Kontrolllosung aufgedruckt ist, markieren (Stopp)
Sie den Wert als ,, Kontrolllosungswert, indem Sie oK | Wahlen
Marker driicken. Wenn Kontrolle hervorgehoben ist,
driicken Sie auf Wihlen und dann auf OK.

4. Drcken Sie auf Fertig, um zum Status-Bildschirm zurtickzukehren.
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Blutzuckerwerte

Wenn Thre Blutzuckerwerte auf dem PDM angezeigt werden, erscheint zudem
eine Meldung auf dem Bildschirm, die besagt, ob Thre Wert besonders hoch oder
niedrig sind (siehe ,,Hohe Werte ohne Symptome” auf Seite 51).

Bestimmung der Bolusabgabe

1. Wenn Sie Ihrem Blutzuckerwert einen informativen Marker hinzufiigen
mochten, siehe ,,Informationen zur Blutzuckermessung” auf Seite 41.

2. Wenn Sie keinen Bolus abgeben mdchten, driicken Sie auf Fertig.
3. Wenn Sie einen Bolus abgeben mdchten und:

a. der Bolusrechner ist eingeschaltet, driicken Sie auf Weiter, und fahren Sie
mit 3 auf Seite 56 fort.

Hinweis: Wenn Ihr Blutzuckerwert unter Threm Mindest-BZ

fiir Berechnungen liegt oder ,, HOCH® angezeigt wird, wird der
Bolusrechner deaktiviert, selbst wenn er eingeschaltet ist. Folgen Sie den
Behandlungsempfehlungen Ihres medizinischen Betreuers.

b. der Bolusrechner ist ausgeschaltet, driicken Sie auf Bolus, und fahren Sie
mit 4 auf Seite 58 fort.

Hinweis: Wenn Thr Blutzuckerwert unter 3,9 mmol/l liegt oder ,, HOCH"
angezeigt wird, folgen Sie den Behandlungsempfehlungen Ihres
medizinischen Betreuers.

Hinweis: Der Blutzuckerwert wird automatisch in Ihrem BZ-Speicher gesichert.
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Niedriger und hoher Blutzuckerwert

Warnungen:

Blutzuckerwerte, die besonders niedrig oder hoch sind, konnen auf eine
schwerwiegende Erkrankung hinweisen, die sofortige medizinische
Betreuung erfordert. Bleibt eine solche Erkrankung unbehandelt, kann dies
schnell zu einer diabetischen Ketoazidose (DKA), zum Schock, zum Koma
oder zum Tod fithren.

Niedrige Messwerte

Wenn Thr Wert unter 3,9 mmol/lliegt, zeigt der PDM folgende Meldung
an: ,Niedrigen BZ-Wert behandeln!”. Damit wird auf eine schwerwiegende
Hypoglykdmie (niedriger Blutzucker) hingewiesen. Wenn auf dem PDM
~NIEDRIG" angezeigt wird, liegt der BZ unter 1,1 mmol/L.

Niedrige Werte mit Symptomen

Wenn Sie die Meldung ,,Niedrigen BZ-Wert behandeln! erhalten und
Symptome wie Schwiche, Nervositat, Kopfschmerzen, Irritabilitét, oder
Verwirrung erkennen, folgen Sie den Empfehlungen Ihres medizinischen
Betreuers zur Behandlung einer Hypoglykéamie.

Niedrige Werte ohne Symptome

Wenn Sie die Meldung ,,Niedrigen BZ-Wert behandeln!” erhalten, aber
keine Symptome eines niedrigen Blutzuckers haben, fithren Sie die Messung
erneut mit einem neuen Teststreifen durch. Wenn die Meldung ,,Niedrigen
BZ-Wertbehandeln!“ danach immer noch angezeigt wird, fithren Sie einen
Test mit der Kontrolllosung durch, um sicherzustellen, dass das System
ordnungsgemaf3 funktioniert. Ist dies der Fall, folgen Sie den Empfehlungen
Ihres medizinischen Betreuers zur Behandlung einer Hypoglykamie.

Hohe Messwerte

Wenn Ihr Wert iiber 13,9 mmol/lliegt, zeigt der PDM folgende Meldung an:
»Auf Ketone priifen!”. Damit wird auf eine schwerwiegende Hyperglykamie
(hoher Blutzucker) hingewiesen. Wenn auf dem PDM ,, HOCH* angezeigt
wird, liegt der BZ iiber 27,8 mmol/l.

Hohe Werte mit Symptomen

Wenn Sie die Meldung ,, Auf Ketone priifen!“ erhalten und Symptome wie
Miidigkeit, Durst, iiberméfSiger Harndrang oder verschwommenes Sehen
erkennen, folgen Sie den Empfehlungen Ihres medizinischen Betreuers zur
Behandlung einer Hyperglykamie.
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HoheWerte ohne Symptome

Wenn Sie die Meldung ,, Auf Ketone priifen!” erhalten, aber keine Symptome
eines hohen Blutzuckers haben, fiihren Sie die Messung erneut mit einem
neuen Teststreifen durch. Wenn die Meldung ,, Auf Ketone priifen!“ danach
immer noch angezeigt wird, fithren Sie einen Test mit der Kontrolllosung
durch, um sicherzustellen, dass das System ordnungsgemaf3 funktioniert.

Ist dies der Fall, folgen Sie den Empfehlungen Ihres medizinischen Betreuers
zur Behandlung einer Hyperglykdmie.

Darstellung der Blutzuckerwerte auf dem PDM

Wenn Thr Blutzuckerwert auf dem PDM angezeigt wird, erscheint zudem bei
hohen und niedrigen Werten eine Warnung.

Blutzuckerwert Bildschirmanzeige =~ Warnungstext

uber 27,8 mmol/l HOCH AufKetone priifen!

13,9-27,8 mmol/l BZ-Wert AufKetone priifen!

3,9-13,8 mmol/l BZ-Wert

1,1-3,8 mmol/l BZ-Wert Niedrigen BZ-Wert behandeln!
0-1,0 mmol/l NIEDRIG Niedrigen BZ-Wert behandeln!

Der PDM zeichnet BZ-Werte tiber 27.8 als ,, HOCH® und BZ-Werte unter 1.1als
»NIEDRIG" auf. HOHE und NIEDRIGE Werte werden in Threm BZ-Speicher
gesichert, werden aber nicht fiir die Durchschnittsberechnung oder andere
numerische Berechnungen verwendet.

Warnung: ,HOHE® oder ,, NIEDRIGE® Blutzuckerwerte konnen auf

eine schwerwiegende Erkrankung hinweisen, die sofortige medizinische
Betreuung erfordert. Bleiben solche Erkrankungen unbehandelt, kann dies
schnell zu einer diabetischen Ketoazidose (DKA), zum Schock, zum Koma
oder zum Tod fithren. Kontaktieren Sie zur Behandlung hoher und niedriger
Blutzuckerwerte Ihren medizinischen Betreuer.
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Verwenden des BZ-Messgerits

Fiir die Blutzuckermessung konnen Sie auch ein separates Blutzucker-Messgerit
verwenden und die Werte fiir die Bolusabgabe manuell in den PDM eingeben.
Auflerdem konnen Sie diesen Blutzuckerwert im BZ-Speicher des PDM sichern.

Bolusabgabe

Informationen dazu, wie Sie bei Verwendung eines separaten Blutzucker-
Messgerits einen Bolus abgeben, finden Sie unter ,, Abgabe eines Insulinbolus”
auf Seite 55. Der Blutzuckerwert, den Sie wihrend des Bolusvorgangs eingegeben
haben, wird gleichzeitig im BZ-Speicher gesichert.

So geben Sie lhren Blutzuckerwert ohne Bolusabgabe ein

1. Messen Sie Ihren Blutzucker gemifS den Anweisungen IThres separaten BZ-
Messgerites.

2. Schalten Sie den PDM bei Bedarf ein, und navigieren Sie zu:
Menii > Weitere Aktivititen > BZ-Messwert hinzufiigen
Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste den gemessenen Blutzuckerwert ein.

4. Driicken Sie auf Marker, um dem Blutzuckerwert einen informativen
Hinweis hinzuzufiigen (siehe ,,Informationen zur Blutzuckermessung” auf
Seite 41).

5. Driicken Sie auf Sichern, um den Wert im BZ-Speicher zu sichern.

Unter ,,Darstellung der Blutzuckerwerte auf dem PDM” auf Seite 51 finden Sie
eine Beschreibung der Meldungen, die bei unterschiedlichen Bereichen der
Blutzuckerwerte auf dem PDM angezeigt werden.
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Markieren der Blutzuckerwerte auf dem PDM

Sie konnen Threm Blutzuckerwert zur spateren Verwendung einen informativen
Marker hinzufiigen. So kénnen Sie z. B. den Wert als ,Vor dem Essen” oder
,Nach dem Essen* markieren oder mit einem Hinweis auf die Art einer
sportlichen Betdtigung versehen. Diese Marker Threr Blutzuckerwerte konnen
Sie bis zu zwei Stunden nach der Eingabe des Blutzuckerwertes hinzufiigen oder
andern. So greifen Sie auf die Marker zu

1.

5.

Offnen Sie bei Bedarf den Marker-Bildschirm. Navigieren Sie dazu zu:

Menii > Weitere Aktivitiaten >
BZ-Marker setzen/bearbeiten

Wihlen Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste das erste
Elemente aus, das Sie markieren mochten, und
driicken Sie auf Marker.

Blattern Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste durch die
Liste der moglichen Marker. Heben Sie einen
Marker hervor, und driicken Sie auf Wihlen.

Sie konnen bis zu zwei Marker hervorheben und
auswahlen. Zum Entfernen eines Markers heben
Sie diesen hervor und driicken auf Loschen.

Wenn Sie fertig sind, driicken Sie auf OK.

é 15:00 11.11

BZ-Marker auswahlen:
+Vor dem Essen
Nach dem Essen
Verpasster Bolus

KH-Schétzung

Basalbewertung (Start)
Basalbewertung
(Stopp)

Ausgelassene Mahlzeit

OK | |Wahlen

Hinweis: Sie konnen Marker fiir HOHE und NIEDRIGE Blutzuckerwerte

genauso wie fiir andere Werte hinzufiigen oder bearbeiten.

Weitere Informationen zum Hinzuftigen personlicher Marker oder zur
Verwaltung der Marker-Liste finden Sie unter ,BZ-Marker” auf Seite 95.
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Diese Seite wurde
absichtlich leer gelassen.
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KAPITEL 5
Abgabe eines Insulinbolus

Griinde fiir eine Bolusabgabe

Wenn Sie Thren Blutzuckerwert senken oder erhohen mochten oder wenn Sie
eine Mahlzeit zu sich nehmen mdchten, konnen Sie einen Insulinbolus abgeben.

Mit dem Omnipod®-Insulin-Managementsystem haben Sie folgende
Moglichkeiten:

+  Siekonnen sich einen Korrektur- oder Mahlzeitbolus vom Bolusrechner
des Systems vorschlagen lassen (siehe "Bolusabgabe mit dem Bolusrechner"
on page55).

Siekonnen den Bolus selbst berechnen (siehe "Griinde fiir eine Bolusabgabe"
on page 55).

Caution: Vor einer Bolusabgabe miissen Sie immer Ihren Blutzucker messen.

Eine Erlauterung zur Bolusabgabe und zum Bolusrechner finden Sie unter page 164.

Bolusabgabe mit dem Bolusrechner

Informationen zum Andern Ihrer personlichen Einstellungen oder zum Ein-
bzw. Ausschalten des Bolusrechners finden Sie unter "Einstellungen fiir den
Bolusrechner" on page 81.

Eingeben von BZ und Informationen zu Mahlzeiten

Soldsen Sie eine Bolusabgabe mit dem Bolusrechner aus

1. Messen Sie IThren Blutzucker. Wenn Sie ein separates BZ-Messgerit verwenden,
folgen Sie den Anweisungen dieses BZ-Messgerdtes. Wenn Sie das integrierte
BZ-Messgerite verwenden, fahren Sie mit 4 fort. Weitere Informationen finden
Sie unter "Messen des Blutzuckers" on page 41.

Note: Wenn Thr Blutzuckerwert mit ,, HOCH angezeigt wird oder unter
dem Mindest-BZ fiir Berechnungen liegt, wird der Bolusrechner deaktiviert.

2. Navigieren Sie zum Bolus-Bildschirm:

Menii > Bolus
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Geben Sie Thren Blutzuckerwert ein:

»  Wenn Sie einen mit einem separaten BZ-
Messgerit erfassten Wert eingeben mochten,
driicken Sie auf die Auf/Ab-Taste, um den
Blutzuckerwert einzugeben. Driicken Sie
dann aufTJa.

o Wenn Sie in den vergangenen 10 Minuten
einen Blutzuckerwert gemessen haben, wird
er automatisch auf dem Bildschirm angezeigt.
Driicken Sie auf Ja, damit dieser Wert fiir die
Berechnungen verwendet wird.

o Driicken Sie auf Nein, damit der Bolusrechner
die Berechnung durchfiihrt, ohne den aktuellen
BZ-Messwert zu berticksichtigen.

0 1500 11.11

Aktuellen BZ-Wert
eingeben.

8.4 mmolll ¥

Fur Bolusberechnungen
verwenden?

Zurtck | Nein | Ja

Auf dem néchsten Bildschirm wird die Frage angezeigt,

ob Sie nun eine Mahlzeit zu sich nehmen mochten.

o Wenn Sie keine Mahlzeit zu sich nehmen
mochten, driicken Sie auf Nein.

o Wenn Sie eine Mahlzeit zu sich nehmen
mochten, driicken Sie auf Ja. Geben Sie nun die
Kohlenhydrate in Gramm ein, die Sie zu sich
nehmen werden:

o  Geben Sie dazu mithilfe der Auf/Ab-Taste
die Kohlenhydrate in Gramm Ihrer Mahlzeit
ein, und driicken Sie auf Eingabe.

o Wenn Sie einen oder mehrere KH-
Vorgabewerte definiert haben, konnen Sie
auch (1) einen KH-Vorgabewert auswahlen

B 15:00 11.11

Werden Sie jetzt gleich
etwas essen?

Zurick | Nein | Ja

oder (2) [manuell eingeben] auswahlen, mithilfe der Auf/Ab-Taste
die Kohlenhydrate in Gramm eingeben, die Thre Mahlzeit enthalt,

und auf Eingabe driicken.

Informationen zum Erstellen von KH-Vorgabewerten finden Sie unter

"KH-Vorgabewerte" on page 84.
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Bolusabgabe

Der Bolusrechner berechnet einen Bolusvorschlag und ,

: : . ) 6e 1500 11.11
zeigt das Ergebnis an. Es handelt sich um einen Bolus- Bolusvorschiac: 500U
»vorschlag’, da Sie ihn entweder bestétigen oderdndern  |1\"¢n . g >

miissen. BZ: 84 mmol/L

1. Uberpriifen Sie den Bolusvorschlag. Driicken
Sie weiter auf die Auf oder Ab-Taste,um den
Bolusvorschlagbei Bedarf zu erhchen oder zu 5,000
verringern. .

Note: Die Eingabe ,,KH" und die Auswahltaste
Verzog“ werden nur angezeigt, wenn Sie in Kiirze eine
Mahlzeit zu sich nehmen. Wenn zudem die Option Zurtick |Verzég [Eingabe
fiir den verzogerten Bolus ausgeschaltet ist, wird

die Auswahltaste ,Verzog* nicht auf dem Bildschirm angezeigt. Wenn aktives
Insulin bei der Berechnung eine Rolle spielt, wird ,, Al berticksichtigt auf dem
Bildschirm angezeigt.

<

Warning: Wenn der Bolusvorschlag den maximalen Bolus tibersteigt,
wird unterhalb des Bolus ,,Liegt {iber dem Maximalbolus.“ angezeigt.
Wenn Sie Eingabe oder Verzog auswéhlen, wird die Warnung auf
dem Bildschirm angezeigt, dass der Bolusvorschlag den maximalen
Bolus iibersteigt. Driicken Sie auf OK, damit der Grenzwert einmalig
uberschrieben wird, oder auf Abbrechen, um dies nicht zuzulassen.
Wenn Sie zulassen, dass der Wert iberschrieben wird, werden die
Einstellungen des maximalen Bolus nicht verdndert.

2. Wenn Sie den gesamten Bolus sofort abgeben mochten, driicken Sie auf
Eingabe und fahren dann mit Schritt 4 fort. (Weitere Informationen finden
Sie unter "Sofortiger und verzogerter Bolus" on page 163).

3. Soverzogern Sie die Abgabe eines Teils oder des gesamten Mahlzeitbolus
a. Driicken Sie auf Verzog.

b. Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste die Menge oder den prozentualen
Anteil des Bolus an, die sofort abgegeben werden soll. Driicken Sie auf
Eingabe.

c. Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste die Dauer des verzogerten Anteils ein.
Driicken Sie auf Eingabe.

Note: Die Einstellung ,Verzogerter Bolus®legt fest, ob auf dem Bildschirm
Prozentwerte (%) oder Einheiten (E) angezeigt werden.

Note: Siekonnen nur den Mahlzeitenanteil des Bolus verzogern. Dazu muss
die Option ,Verzogerter Bolus“ aktiviert sein. Wenn Sie den Anteil des
Korrekturbolus und des Mahlzeitbolus am Bolusvorschlags anzeigen
mochten, driicken Sie auf die Taste Info.
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5 Abgabe eines Insulinbolus

4.  Wenndie Option ,,BZ-Erinnerung® aktiviert ist und Sie eine Erinnerung
fiir eine Blutzuckermessung erhalten mochten, driicken Sie auf Ja. Geben
Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste die Uhrzeit fiir den Erinnerungshinweis ein.
Driicken Sie auf OK.

Im Abschnitt"BZ-Erinnerungen"” on page 89 finden Sie Informationen zur
Aktivierung und Deaktivierung der BZ-Erinnerung. Standardméf3ig ist
diese Option deaktiviert.

5. Uberpriifen Sie den Bolus, und driicken Sie auf OK, um mit der Bolusabgabe
zu beginnen.

Nach dem Start der Bolusabgabe werden die Bolusmenge und alle eingegebenen
BZ- und KH-Wert im Speicher aufgezeichnet.

A 1500 11.11
Wihrend der Abgabe eines sofortigen Bolus wird auf Bolusabgabe starten?
dem Bildschirm die Meldung Bolusabgabe angezeigt. Jetzt: 2.00u

Tip: Sobald die Bolusabgabe gestartet ist, beendet der Verz. 3.00
Pod die Bolusabgabe unabhdingig davon, ob sich der (105td) VU
Bolus im Bereich des PDM befindet.

Wihrend der Abgabe des verzogerten Bolusanteils Gesamt: 5,00u

konnen Sie auf dem Status-Bildschirm erkennen, welche
Menge des verzogerten Bolus noch abgegeben wird.

Informationen zum Abbrechen oder Ersetzen eines Bolus Zurick | OK |
finden Sie unter "Griinde fiir eine Bolusabgabe" on page 55.

Wenn Sie dem BZ-Messwert, auf dem dieser Bolus
basiert, einen informativen Marker hinzufiigen mochten, finden Sie Informa-
tionen hierzu unter "Markieren der Blutzuckerwerte auf dem PDM" on page 53.

Mitverzgertem Bolus

Manuell berechneter Bolus

Wenn der Bolusrechner deaktiviert oder ausgeschaltet ist, miissen Sie die
Bolusmenge selbst berechnen. Dieser Bolus wird als manuell berechneter
Bolus bezeichnet.

So geben Sie einen manuell berechneten Bolus ab

1. Messen Sie Ihren Blutzucker. Wenn Sie ein separates BZ-Messgerit verwenden,
folgen Sie den Anweisungen dieses BZ-Messgerites. Wenn Sie das integrierte
BZ-Messgerite verwenden, fahren Sie mit 4 fort. Weitere Informationen finden
Sie unter "Messen des Blutzuckers" on page 41.

2. Berechnen Sie den kombinierten Korrektur- und Mahlzeitbolus.
3. Navigieren Sie zum Bolus-Bildschirm:

Menii > Bolus
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4.  Geben Sie die berechnete Bolusmenge ein:

Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste die Bolusmenge ein, und driicken
Sie auf Eingabe.

«  Wenn Sie einen oder mehrere Bolus-Vorgabewerte definiert haben,
kénnen Sie auch (1) einen Bolus-Vorgabewert auswahlen oder (2)
[manuell eingeben] auswéhlen, mithilfe der Auf/Ab-Taste die
gewiinschte Bolusmenge eingeben, und auf Eingabe driicken.

Informationen zum Erstellen eines Bolus-Vorgabewertes finden Sie
unter "Bolus-Vorgabewerte" on page 88.

Note: Sie konnen nur einen Bolus abgeben, der gleich dem festgelegten
maximalen Bolus ist oder darunter liegt. Informationen zum Zuriicksetzen
des maximalen Bolus finden Sie unter "Maximaler Bolus" on page 87.
Besprechen Sie sich mit Threm medizinischen Betreuer, bevor Sie diese
Einstellung dndern.

5. Wenn Sie den gesamten Bolus sofort abgeben mochten, driicken Sie auf
Eingabe und fahren dann mit Schritt 7 fort. (Weitere Informationen finden
Sie unter "Sofortiger und verzogerter Bolus" on page 163):

6. Soverzogern Sie die Abgabe eines gesamten oder eines Teils des Mahlzeitbolus
a. Driicken Sie auf Verzog.

b. Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste die Menge oder den prozentualen Anteil
des Bolus an, die sofort abgegeben werden soll. Driicken Sie auf Eingabe.

c. Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste die Dauer des verzogerten Anteils
ein. Driicken Sie auf Eingabe.

Note: Die Einstellung ,.Verzogerter Bolus®legt fest, ob auf dem Bildschirm
Prozentwerte (%) oder Einheiten (E) angezeigt werden. Wenn die Option fiir
den verzogerten Bolus ausgeschaltet ist, wird die Auswahltaste ,,Verzog“ nicht
auf dem Bildschirm angezeigt.

7. Wenn die Option ,,BZ-Erinnerung” aktiviert ist und Sie eine Erinnerung
fiir eine Blutzuckermessung erhalten mochten, driicken Sie auf Ja. Geben
Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste die Uhrzeit fiir den Erinnerungshinweis ein.
Driicken Sie auf OK.

Im Abschnitt"BZ-Erinnerungen" on page 89 finden Sie Informationen zur
Aktivierung und Deaktivierung der BZ-Erinnerung. Standardmaf3ig ist diese
Option deaktiviert.

8.  Uberpriifen Sie die Bolusdetails, und driicken Sie auf OK, um mit der
Bolusabgabe zu beginnen.

Zu diesem Zeitpunkt wird die Bolusmenge im BZ-Speicher gesichert.

Wahrend der Abgabe eines sofortigen Bolus wird auf dem Bildschirm die
Meldung Bolusabgabe angezeigt.
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5 Abgabe eines Insulinbolus

Tip: Sobald die Bolusabgabe gestartet ist, beendet der Pod die Bolusabgabe
unabhdngig davon, ob sich der Bolus im Bereich des PDM befindet.

Wahrend der Abgabe des verzogerten Bolusanteils konnen Sie auf dem Status-
Bildschirm erkennen, welche Menge des verzogerten Bolus noch abgegeben wird.
Wahrend der Abgabe des verzogerten Bolusanteils konnen Sie den PDM fiir
andere Aufgaben verwenden.

Wenn Sie dem BZ-Messwert, auf dem dieser Bolus basiert, einen informativen
Marker hinzuftigen mochten, finden Sie Informationen hierzu unter "Markieren
der Blutzuckerwerte auf dem PDM" on page 53.

Andern des laufenden Bolus

Sie konnen einen sofortigen oder verzogerten Bolus abbrechen, einen sofortigen
Bolus abgeben, ohne einen laufenden verzogerten Bolus abzubrechen oder einen
verzogerten Bolus durch einen neuen verzogerten Bolus ersetzen.

Note: Sie konnen einen neuen (sofortigen) Bolus wiahrend der Abgabe eines
verzogerten Bolus abgeben, ohne den verzogerten Bolus abzubrechen. Wenn
Sie jedoch den neuen Bolus verzogern mochten, miissen Sie den laufenden
verzogerten Bolus abbrechen.

Note: Wenn beim Versuch, einen Bolus abzubrechen, eine
Kommunikationsfehlermeldung angezeigt wird, finden Sie weitere
Informationen hierzu unter "Fehler beim Abbrechen eines Bolus" on page 120.

Abbrechen eines sofortigen Bolus

So brechen Sie einen aktiven T T
Bolus wihrend der Abgabe ab . : i 15:00 11.11

Bolus abgebrochen.
1. Schalten Sie das Gerit bei
Bedarf ein, und bestitigen Ve 0.80u abgegeben.
Sie Thre ID. Bolusabgabe

2. Wenn die Bolusabgabe ~—
noch nicht abgeschlossen 1.50u
ist, driicken Sie auf dem
Bildschirm ,,Bolusabgabe“
auf Abbrechen. Der Pod
gibt einen Signalton aus, Stopp | | | oK
um zu bestétigen, dass der
Bolus abgebrochen wurde.

3. Driicken Sie auf OK.
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Abbrechen eines verzogerten Bolus

So brechen Sie einen verzogerten Bolus ab

Schalten Sie das Gerét bei Bedarf ein, und bestétigen Sie Thre ID.
Wihlen Sie Menii > Unterbrechen/Abbrechen.
Wihlen Sie Verzogerten Bolus abbrechen und dann Wihlen.

Driicken Sie auf OK, um den Bolus abzubrechen. Der Pod gibt einen
Signalton aus, wenn der Bolus abgebrochen wurde.

Ll
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5 Abgabe eines Insulinbolus

Ersetzen eines verzogerten Bolus

So ersetzen Sie einen verzogerten Bolus durch einen neuen verzogerten Bolus

1.

Folgen Sie den Anweisungen unter "Bolusabgabe mit dem Bolusrechner”
on page 55 oder "Manuell berechneter Bolus" on page 58, um die Menge des

neuen Bolus festzulegen.

Wenn Sie die neue
Bolusmenge eingegeben
haben, driicken Sie

auf Verzog. Aufdem
angezeigten Bildschirm
wird Ihnen mitgeteilt, dass
ein verzogerter Bolus aktiv
ist.

Driicken Sie auf Ja, um
den verzogerten Bolus
abzubrechen.

Driicken Sie auf OK.

Auf dem néchsten Bildschirm wird die noch
nicht abgegebene Menge des verzogerten Bolus
angezeigt. Notieren Sie sich diese Menge, wenn
Sie sie dem neuen verzogerten Bolus hinzufiigen

mochten.
Driicken Sie auf Weiter.

B 15:00 11.11 & 15:00 1101

Einverzégerter Bolus ist | | "Ok" drlicken, um lhren

momentan aktiv. alten verzogerten Bolus
sofort abzubrechen,

Meschten Sie den alten

verzdgerten Bolus

abbrechen, bevor Sie

gihen heuen Bolus

programmieran?

Zuriick | | Ja Zurick | OK |
3] 15:00 1101
Ihr verzégerter Bolus
wurde abgebrochen, Es
waren hoch 0.75u
Ubrig, die Uber 0:52
abgegeben werden
sollten.
Sie kdnnen nun einen

Wenn Sie die nicht abgegebene Bolusmenge
hinzufiigen mochten, erhohen Sie die Bolusmenge

mithilfe der Auf/Ab-Taste.

heuen Bolus eingeben.

|Weiter |

Driicken Sie auf Verzog, und folgen Sie den Anweisungen auf dem
Bildschirm, um die Abgabe des neuen verzogerten Bolus zu starten.
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KAPITEL 6
Andern der Basalinsulinabgabe

In diesem Kapitel wird beschrieben, wie Sie die Basalinsulinabgabe mithilfe von tem-
pordren Basalraten oder durch Umschalten auf ein anderes Basalratenprofil andern.

Verwenden von tempordren Basalraten

Mit einer temporiren Basalrate kdnnen Sie eine voriibergehende Anderung in
Threr Routine vornehmen. So konnen Sie z. B. eine temporére Basalrate verwenden,
wenn Sie Sport treiben oder krank sind. Grundlegende Informationen zu
tempordren Basalraten finden Sie unter "Temporire Basalraten" on page 158.

Note: Wenn die Option fiir temporére Basalraten auf ,, Aus” eingestellt ist, kénnen
Sie keine temporére Basalrate aktivieren. Informationen zur Aktivierung von
temporéren Basalraten finden Sie unter "Konfiguration der temporéren Basalrate”
on page 79.

Tip: Wenn Sie feststellen, dass Sie wiederholt die gleichen Einstellungen fiir
temporiire Basalraten nutzen, erstellen Sie einen Vorgabewert fiir temporiire
Basalraten, den Sie schnell aktivieren konnen (siehe "Vorgabewerte fiir temporiire
Basalrate" on page 79).

Aktivieren einer temporaren Basalrate

Tempordre Basalraten gelten bis zu 12 Stunden. Nach Ablauf der eingestellten
Zeit kehrt der PDM automatisch wieder zur Abgabe geméf3 dem geplanten
Basalratenprofils zurtick.

Wenn Sie bereits einen oder mehrere Vorgabewerte fiir temporére Basalraten
definiert haben und einen davon aktivieren mochten, fahren Sie mit dem
Abschnitt "Aktivieren einer temporaren Basalrate" on page 63 fort.

1. Navigieren Sie zum Bildschirm Temporire Basalrate:
Menii > Temporire Basalrate

2. Wenn Sie noch keine Vorgabewerte fiir die temporére Basalrate definiert
haben, fahren Sie mit Schritt 4 fort.

3. Wihlen Sie [manuell eingeben] aus. Alternativ konnen Sie mit dem
Abschnitt "Aktivieren einer temporaren Basalrate" on page 63 fortfahren, um
einen Vorgabewert fiir eine temporare Basalrate zu aktivieren.

63



6 Andern der Basalinsulinabgabe

9.

10.

Wenn die temporéren Basalraten als Festwert (E/h) konfiguriert sind, fahren
Sie mit Schritt 6 fort. Wenn die temporaren Basalraten als Prozentwert (%)
konfiguriert sind, wéihlen Sie Erhdhen oder Vermindern aus, je nachdem,
ob Sie in Kiirze mehr oder weniger Insulin abgeben mochten.

Driicken Sie auf Weiter.

Wenn die temporaren K 1500 1101 K 15:00 11.11
Basalraten als Anderung der Rate fir Temporare
Prozentwert konfiguriert ~|temporaren Basalrate Basalrate eingeben.
sind (%), wird derlinks | &ingeben.
abgebildete Bildschirm
angezeigt. Wenn die
temporaren Basalraten . N
als Festwert konfiguriert . '20 % = 0.50usd =
sind (E/h), wird der Damit wird lhre
rechts abgebildete Basalrak'E(e vortberg.
Bildschirm angezeigt. gesentt .

Irm angezelgt Zuriick | [Eingabel  [Zurtick | [Weiter
Geben Sie mithilfe der Tempordre Basalrate Temporcire Basalrate
Auf/Ab-Taste die Menge auf%eingestellt aufE/heingestellt

an, um die Sie die Basalrate
erhohen oder vermindern mochten.

Note: Wenn Sie eine temporare Basalrate solange vermindern, bis ,, Aus*
angezeigt wird, wird die Insulinabgabe fiir den angegebenen Zeitraum
ausgeschaltet. Weitere Informationen finden Sie unter "Einschrankungen
von tempordren Basalraten" on page 160. Einen Vergleich der Methoden
zum Anhalten der Insulinabgabe finden Sie unter "Methoden zum
tempordren Stoppen der Insulinabgabe" on page 161.

Wenn die gewiinschte temporére Basalrate auf dem Bildschirm angezeigt
wird, driicken Sie auf Eingabe.

Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste an, wie lange die temporére Basalrate
gelten soll.

Driicken Sie auf Eingabe.

Uberpriifen Sie die eingestellte temporire Basalrate und die Dauer,
und driicken Sie auf OK, um sie zu aktivieren.

Danach wird auf dem Status-Bildschirm angezeigt, dass die temporire Basalrate
aktiv ist und wie lange sie aktiv bleibt. Nach Ablauf des Zeitraums fiir die temporére
Basalrate miissen Sie nichts tun — der Pod schaltet automatisch in das aktive
Basalratenprofil um.
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Aktivieren eines Vorgabewertes fiir die temporare Basalrate

In einem Vorgabewert fiir die temporére Basalrate sind die Details einer tem-
pordren Basalrate gespeichert, die Sie regelméf3ig verwenden. Diese Vorgabewerte
konnen schnell aktiviert werden. Informationen zum Andern oder Erstellen eines
Vorgabewertes fiir eine temporiare Basalrate finden Sie unter "Vorgabewerte fiir
temporére Basalrate” on page 79.

1. Navigieren Sie zum Bildschirm Temporire 3 15:00 11.11
Basalrate: Vorgabewerte fir
Menii > Temporire Basalrate temporare.BasaIrate:

o 5 [manuell eingeben]

2. DieListe der vorhandenen Vorgabewerte fiir -

) . . . Aerobic
temporire Basalraten wird angezeigt. Heben Sie {-20%. 205td)
den gewiinschten Vorgabewert mit der Auf/Ab-

Taste hervor.

Wenn Sie keinen der Vorgabewerte fiir temporare

Basalraten verwenden mochten, wahlen Sie

[manuell eingeben] aus, und fahren Sie mit Zarik ] Wahlen
dem Abschnitt 4 auf page 63 fort.

Driicken Sie auf Wihlen.

4. Die Dauer der temporéren Basalrate konnen Sie mithilfe der Auf/Ab-
Taste dndern.

5. Uberpriifen Sie die eingestellte temporire Basalrate und die Dauer,
und driicken Sie auf OK, um sie zu aktivieren.
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6 Andern der Basalinsulinabgabe

Abbrechen einer temporaren Basalrate

Eine temporire Basalrate wird nach Ablauf des festgelegten [ 15:00 11.11
Zeitraums autorr}atisch beendet. So brechen Sie eine Temporare Basalrate
laufende temporére Basalrate ab fosiEeaE
1. Wihlen Sie auf dem Bildschirm Menii die Option  (Insulinabgabe
Unterbrechen/Abbrechen aus. unterbrechen
2. Heben Sie Temporire Basalrate abbrechen hervor,
und driicken Sie auf Wihlen.
3. Driicken Sie auf OK.
Der PDM bricht die temporire Basalrate ab und startet
erneut das aktive Basalratenprofil. Zurtck | [Wahlen

Verwenden von Signalténen zur Uberwachung
des Fortschritts der tempordren Basalrate

Optional konnen Sie einstellen, dass der PDM oder der Pod zu Beginn und zum
Ende einer temporéren Basalrate einen Signalton ausgibt (siehe "Personliche
Erinnerungshinweise" on page 93). AufSerdem kénnen Sie optional einstellen,
dass der PDM oder der Pod wéhrend einer temporéren Basalrate alle 60 Minuten
einen Signalton ausgibt (siehe "Programm-Erinnerungshinweise" on page 92).

Umschalten auf ein anderes Basalratenprofil

Haufig dndert sich Thre Routine an bestimmten Tagen. Daher kénnen Sie auf
dem PDM Basalratenprofile erstellen, die Thren unterschiedlichen Routinen
entsprechen. So kénnen Sie z. B. ein Basalratenprofil fiir Wochentage und ein
anderes fiir Wochenenden verwenden.

So schalten Sie auf ein anderes Basalratenprofil um = 15:00 11.11
1. Navigieren Siezu: Basalratenprofile:
I +Basal 1
Menii > Einstellungen > Basalratenprofile Basal 2
Das aktive Basalratenprofil ist mit einer kleinen Wochenende
Raute markiert (o). [Neues hinzuftgen]

2. Heben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste das
Basalratenprofil hervor, das Sie aktivieren mochten.

3. Driicken Sie auf Aktiv.

Zurtick | Aktiv [Wahlen
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4.  Uberpriifen Sie die Details des Profils. Wenn Sie das Profil in Form einer
Grafik anzeigen mochten, driicken Sie auf Grafik.

5. Driicken Sie auf Aktiv, um das ausgewahlte Basalratenprofil zu
aktivieren. Auf dem Bildschirm Menii wird der Name des neu aktivierten
Basalratenprofils angezeigt.

Note: Bevor Sie auf ein neues Basalratenprofil umschalten, miissen Sie die
laufende temporire Basalrate abbrechen (siehe "Abbrechen einer temporiren
Basalrate" on page 66). Doch wihrend ein verzogerter Bolus lduft, konnen Sie das
Basalratenprofil andern.

Anweisungen zum Hinzufiigen oder Bearbeiten von Basalratenprofilen finden
Sie unter "Basalratenprofile” on page 76.
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Unterbrechen und Fortsetzen der Basalinsulinabgabe

Manchmal miissen Sie die Insulinabgabe kurzfristig beenden. So kann es z. B.
sein, dass Sie eine Insulinabgabe unterbrechen miissen, bevor Sie ein aktives
Basalratenprofil bearbeiten oder Uhrzeit und Datum neu einstellen. Mit dem
Omnipod®-System konnen Sie alle Insulinabgaben fiir bis zu zwei Stunden

unterbrechen.

Grundlegende Informationen zu den Unterschieden zwischen dem Beenden
einer Insulinabgabe mit der Funktion zum Unterbrechen oder mit der Funktion
fiir temporire Basalraten finden Sie unter "Methoden zum temporéren Stoppen

der Insulinabgabe" on page 161.

Unterbrechen derInsulinabgabe

1. Driicken Sie auf dem Bildschirm Menii auf die
Option Unterbrechen.

2. Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste die Dauer
der Unterbrechung an. Die Unterbrechung kann
von 30 Minuten bis zu 2 Stunden dauern und in
Schritten von 30 Minuten angepasst werden.

Driicken Sie auf Eingabe.

4. Driicken Sie auf OK, um zu bestatigen,
dass Sie die Insulinabgabe anhalten mochten.

Die Basalinsulinabgabe wird unterbrochen. Auf
dem Status-Bildschirm wird solange , INSULIN
UNTERBROCHEN" angezeigt, bis Sie die
Insulinabgabe fortsetzen.

Zur Erinnerung gibt der Pod wihrend der Unter-
brechungsphase alle 15 Minuten einen Signalton aus.
Am Ende der Unterbrechungsphase geben der PDM
und der Pod alle drei Minuten zwei Sdtze mit Signal-
tonen aus, die sich alle 15 Minuten wiederholen, bis Sie
die Insulinabgabe fortsetzen.

Note: Wenn Sie die Insulinabgabe unterbrechen, werden
tempordre Basalraten oder ein verzogerter
Bolus automatisch abgebrochen.

(X] 15:00 11.1

Insulinabgabe
unterbrechen.

Dauer eingeben:

1.0sd +

Zurtick | |Eingabe

®m f#50:U 1500 11.11

LetzterBZ  6.2mmoliL
908 11.11

1.15u
844 11.11

Letzter Bolus

INSULIN UNTERBROCHEN

Pod Encle 11:16 14.11

Men( | |
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Fortsetzen derInsulinabgabe vor Ende der Unterbrechungsphase

1.  Wihlen Sie auf dem Bildschirm Menii die A = @ 1500 11.11

Option Fortsetzung aus. B Bolus

2. Driicken Sie auf OK, um das fuir die aktuelle E: Weitere Aktivitateny,

Zeit geplante Basalratenprofil neu zu starten. & Temporare Basalrate
@ Meine Daten »
ot Einstellungen »

@ Fortsetzung

Status | [Wahlen
Fortsetzen derInsulinabgabe nach Ende der
Unterbrechungsphase & 15:00 11.11
. . Endle der
1. Schalten Sie den PDM ein. IsuliFurterraching
2. Diriicken Sie auf OK, um die Insulinabgabe i ,
fortzusetzen. "Ok " driicken, um die

Basalrate fortzusetzen.
3. Der PDM aktiviert das Basalratenprofil,

das fiir die aktuelle Zeit geplant ist, und gibt
Signaltone als Warnhinweis dafiir aus, dass
die Insulinabgabe fortgesetzt wurde.

Wenn Sie die Insulinabgabe nicht sofort nach
Ende der Unterbrechungsphase fortsetzen, geben | | oK
der PDM und der Pod alle 15 Minuten Signalténe

aus, bis die Insulinabgabe fortgesetzt wird.

Warning: Die Insulinabgabe wird nicht automatisch nach dem Ende der
Unterbrechungsphase fortgesetzt. Sie miissen auf OK driicken, um die
Insulinabgabe fortzusetzen. Wenn Sie die Insulinabgabe nicht fortsetzen,
kénnten Sie eine Hyperglykdmie entwickeln.
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Diese Seite wurde
absichtlich leer gelassen.
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KAPITEL 7

Anpassen von Einstellungen

Wenn sich Thre Anforderungen verdndern, miissen Sie wahrscheinlich
verschiedene Einstellungen auf dem PDM anpassen.

Tip: Einige Einstellungen
verfiigen iiber Standardwerte,
aber andere Einstellungen
konnen gedndert werden.

Auf den hier abgebildeten
Bildschirmen sind die beiden
Hauptmeniibildschirme zu
erstellen, tiber die Sie auf die
Einstellungen des Omnipod°-
Systems zugreifen: Das Menii
Einstellungen und das Menii
Systemeinstellungen.

o1 1500 11.11] i1 15:00 11.11
Basalratenprofile Datum/Uhrzeit »
Yorgabewerte »  |Bolus/Basal
Systemeinstellungen  »| | /Berechnungen
Vibrationsalarm Warn- o
{Erinherungshinweise
BZ-Messgerat »
PDM-Opticnen »
Diagnose »
Zuriick | [Wahlen| | Zuriick | [Wahlen
Menti > Einstellungen Menli > Einstellungen >
Systemeinstellungen

Allgemeine PDM-Einstellungen

Zu den allgemeinen Einstellungen des PDM gehéren Thre Identifikation und

allgemeine Geriteeinstellungen.

Datum und Uhrzeit

Maglicherweise miissen Sie Datum und Uhrzeit neu einstellen, um die Angaben

an die Sommerzeit oder veranderte Zeitzonen anzupassen.

1.  Wenn Sie einen aktiven Pod haben, miissen Sie ihn zuerst unterbrechen:

Menii > Unterbrechen

2. Navigieren Sie zu: Menii > Einstellungen > Systemeinstellungen >

Datum / Uhrzeit

3. Wabhlen Sie die Uhrzeit aus, und driicken Sie auf Weiter. Geben Sie mithilfe
der Auf/Ab-Taste die neue Uhrzeit ein. Wenn Sie zwischen der 12-Stunden-
und der 24-Stunden-Anzeige umschalten mochten, driicken Sie auf 12/24h.
Driicken Sie auf Eingabe und dann auf OK.
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4. Wibhlen Sie das Datum aus, und driicken Sie auf Eingabe. Andern Sie
Jahr, Monat und Tag wie gewtiinscht, indem Sie zwischen den einzelnen
Bildschirmen auf Weiter driicken. Wahlen Sie das Datumsformat aus,
und driicken Sie auf Wihlen. Driicken Sie dann auf OK.

5. Wenn Sie den Pod unterbrochen haben, driicken Sie auf Menii und
Fortsetzen, um die Insulinabgabe fortzusetzen.

Benutzername und Bildschirmfarbe

Mit den Einstellungen des ID-Bildschirms wird der PDM identifiziert.
Wenn Sie den PDM vor der Verwendung als Thr Eigentum identifizieren,
konnen Sie sicherstellen, dass er Thren eigenen Pod steuert und mit Thren
personlichen Einstellungen programmiert ist.

So dndern Sie die Einstellungen auf dem ID-Bildschirm

1. Navigieren Sie zu: Einstellungen > Systemeinstellungen > PDM-Optionen
>ID-Bildschirm

2. Wihlen Sie ID, und driicken Sie auf Wihlen. Geben Sie einen Benutzernamen
ein, der auf dem ID-Bildschirm des PDM angezeigt werden soll (siehe
"Eingeben von Text" on page 7). Driicken Sie auf Sichern.

3. Wihlen Sie Bildschirmfarbe aus, und driicken Sie auf Wahlen. Heben Sie
die gewiinschte Bildschirmfarbe hervor, und driicken Sie auf Wiihlen.

Speichern von kurzen Hinweisen

Sie konnen personliche Hinweise von bis zu 20 Zeilen auf dem PDM speichern.
Dies konnen z. B. Telefonnummern, Adressen oder Verordnungsinformationen
sein. Wenn Sie diese Hinweise anzeigen mdchten, driicken Sie auf dem
Bildschirm Menii auf die Taste Info.

1. Menii>Meine Daten > Meine Info

2. Heben Sie [Meine Info] hervor, und driicken Sie auf Andern. Geben Sie die
Informationen ein, die gespeichert werden sollen (siehe "Dateneingabe” on
page 6), und driicken Sie auf Sichern.

Vibration und Signaltone

Der PDM behandelt Alarme und Meldungen unterschiedlich. Aus Sicherhe-
itsgritnden sind Alarme immer hérbar und kénnen mit Vibration eingestellt
werden. Hingegen konnen Sie nicht steuern, ob bestimmte Meldungen Signal-
tone ausgeben oder vibrieren.
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Sodndern Sie die Art und Weise, wie der PDM BZ-Erinnerungen,
Erinnerungshinweise zu verpassten Boli, personliche Erinnerungshinweise
und Erinnerungshinweise fiir ,,Kein aktiver Pod“ ausgibt

1. Menii> Einstellungen > Vibration

2. Heben Sie die gewiinschte Option hervor:

Vibration Nur Vibration

Vibration Wenn Sie nach zwei Erinnerungshinweisen mit
anschlieflend Vibration nicht reagieren, gibt der PDM Signalténe
Signaltonabgeben fiir die nachfolgenden Erinnerungen aus

Aus Keine Vibration, nur Signalténe

(nur Signalton)

3. Driicken Sie auf Wihlen.

Uberpriifen von Alarmen und Vibration

Vergewissern Sie sich, dass die Alarme und die Vibrationsfunktion des PDM
und des Pod ordnungsgemif3 funktionieren. Dies konnen Sie wie folgt testen:

1.  'Wenn Sie einen aktiven Pod haben, miissen Sie ihn zuerst unterbrechen:
Menii > Unterbrechen

2. Navigieren Sie zu: Menii > Einstellungen > Systemeinstellungen >
Diagnose > Alarme priifen

3. Driicken Sie auf Wahlen und anschlieflend auf OK, um die Alarmpriifung
zu starten.

4. Uberpriifen Sie nach Gehér und Gefiihl: Der PDM piept dreimal und
vibriert dreimal. Wenn Sie einen Pod tragen, piept dieser anschlieflend
mehrmals. Auflerdem ert6nt der Alarmton mehrere Sekunden lang.

Warning: Wenn der PDM keinen Signalton ausgibt, rufen Sie sofort den
Kundendienst an. Wenn ein aktivierter Pod keinen Signalton ausgibt,
tauschen Sie den Pod sofort aus. Wenn Sie das Omnipod®-System unter
den fehlerhaften Bedingungen weiterhin verwenden, konnen Risiken fiir
Thre Gesundheit und Sicherheit entstehen.
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Sperren oder Entsperren der PDM-Tasten

Sie kénnen den PDM sperren und so versehentliche Anderungen des
Basalratenprofils oder versehentliche Bolusabgaben verhindern. Wenn der
PDM gesperrt ist, konnen Sie das integrierte BZ-Messgerit weiterhin nutzen,
die Eintrége in Threm BZ-Speicher priifen und den PDM entsperren.

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > PDM-Optionen >
PDM-Sperre

2. Wihlen Sie Ein aus, um den PDM zu sperren, oder Aus, um ihn zu entsperren.
Driicken Sie dann auf Wahlen.

Bildschirm-Zeitlimit

Wenn Sie in einem festgelegten Zeitintervall keine Taste gedriickt haben, schaltet
sich der PDM-Bildschirm aus. Damit wird die Batterie geschont. So andern Sie
das Zeitintervall, nach dem sich der PDM-Bildschirm ausschaltet

1. Einstellungen > Systemeinstellungen > PDM-Optionen > Bildschirm-
Zeitlimit
2. Wihlen Sie ein Zeitlimit-Intervall aus, und driicken Sie auf Wahlen.

Tip: Legen Sie dieses Zeitlimit-Intervall auf die niedrigste Einstellung fest, um die
Batterie zu schonen.

Zeitlimit Hintergrundbel

Bevor sich der Bildschirm des PDM ausschaltet, kann er sich abdunkeln.
So dndern Sie das Zeitintervall, nach dem sich der PDM-Bildschirm abdunkelt

1. Einstellungen > Systemeinstellungen > PDM-Optionen > Zeitlimit
Hintergrundbel.

2. Wihlen Sie ein Zeitlimit-Intervall fiir die Hintergrundbeleuchtung aus,
und driicken Sie auf Wahlen.

Tip: Legen Sie dieses Zeitlimit-Intervall auf die niedrigste Einstellung fest, um die
Batterie zu schonen.

Werkseitige Standardeinstellungen

Das Zuriicksetzen des PDM ist eine selten verwendete Funktion, mit der alle
PDM-Einstellungen auf die werkseitigen Standardeinstellungen zurtickgesetzt
werden.
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Caution: Wird der PDM zuriickgesetzt, werden Thre Basalratenprofile,

die Vorgabewerte fiir die temporaren Basalraten, die Bolus-Vorgabewerte,

die KH-Vorgabewerte und alle Bolusrechnereinstellungen geloscht. Bevor Sie
diese Funktion einsetzen, miissen Sie alle Informationen, die Sie fiir die erneute
Programmierung des PDM bendtigen, schriftlich festhalten. AufSerdem miissen
Sie einen neuen Pod aktivieren, wenn Sie Thren PDM zurticksetzen.

So setzen Sie den PDM zuriick

1. Bereiten Sie eine Liste Ihrer personlichen Einstellungen vor, damit Sie diese
nach dem Zuriicksetzen des PDM wieder eingeben kénnen. Besprechen
Sie sich mit Threm medizinischen Betreuer, um sicherzustellen, dass die
Einstellungen fiir Sie geeignet sind.

Tip: Aufden Seiten am Ende dieses Benutzerhandbuchs konnen Sie sich alle
Ihre Einstellungen notieren.

2. Wenn Sie einen aktiven Pod haben, miissen Sie ihn deaktivieren: Menii >
Weitere Aktivititen > Pod auswechseln

3. Navigieren Sie zu: Menii > Einstellungen > Systemeinstellungen >
Diagnose > PDM zuriicksetzen

4. Driicken Sie auf OK, um die aktuellen Benutzereinstellungen zu l6schen
und alle Benutzereinstellungen auf die werkseitigen Standardeinstellungen
zuriickzusetzen.

Note: Daten im BZ-Speicher und AI-Daten werden nicht geldscht.

5. Folgen Sie den Einstellungsanweisungen fiir den PDM, und geben Sie Ihre
personlichen Informationen wie unter "Benutzername und Bildschirmfarbe"
on page 17 beschrieben erneut ein.

Einstellungen fiir Basalraten und temporare Basalraten

Im folgenden Abschnitt wird beschrieben, wie Sie die Einstellungen zur Steuerung
der Basalinsulinabgabe — die maximale Basalrate, das Basalratenprofil und die
temporéren Basalraten — andern.

Maximale Basalrate

Die maximale Basalrate legt einen oberen Grenzwert fiir alle Basalraten in den
Basalratenprofilen und den temporiren Basalraten fest. Besprechen Sie sich mit
Threm medizinischen Betreuer, bevor Sie diese Einstellung andern.
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So dndern Sie die maximale Basalrate

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > Bolus/Basal/
Berechnungen > Max. Basal

2. Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste die IThre maximale Basalrate an,
und driicken Sie auf Eingabe.

Note: Sie konnen keine maximale Basalrate angeben, die unter der hochsten
Basalrate eines vorhandenen Basalratenprofils, dem Vorgabewert fiir die
temporire Basalrate oder aktuell laufenden temporéren Basalraten liegt.

Basalratenprofile

Sie konnen zwischen einem und sieben Basalratenprofile definieren.
Jedes Basalratenprofil kann 1-24 Basalraten enthalten.

Caution: Besprechen Sie sich mit Threm medizinischen Betreuer, bevor Sie diese
Einstellungen anpassen.

Die vorhandenen Basalratenprofile werden auf dem Bildschirm
Basalratenprofile angezeigt. Neben dem aktiven Basalratenprofil wird eine kleine
Raute angezeigt ().

Erstellen eines neuen Basalratenprofils

Tip: Wenn das neue Basalratenprofil einem vorhandenen = 1500 1T:11
Basalratenprofil ihnelt, kinnen Sie Zeit sparen, indem Sie | Basalratenprofile:

die Funktion zum Kopieren verwenden und das kopierte | ,pasa|1
Profilverindern (siehe "Uberpriifen von Alarmen und
Vibration" on page 73).

[Neuas hinzuftigen]

So erstellen Sie ein neues Basalratenprofil

1. Menii> Einstellungen > Basalratenprofile >
[Neues hinzufiigen]

Note: Wenn Sie bereits sieben Basalratenprofile
definiert haben, ist die Option [Neues hinzufiigen]
nicht verfiigbar. In diesem Fall miissen Sie zuerst ein
vorhandenes Basalratenprofil loschen und kénnen
dann ein neues erstellen (siehe "Uberpriifen von Alarmen und Vibration" on
page73).

2. Driicken Sie auf Neu.

3. Geben Sie einen aussagekraftigen Namen ein (siehe "Eingeben von Text" on
page 7). Driicken Sie auf Weiter.

Zurtick | [Neu

Alternativkonnen Sie das Standardsystem fiir die Benennung verwenden.
Dabei werden Namen in numerischer Reihenfolge vergeben, wie basal 1,
basal 2, basal 3.
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4. Diendchsten Schrittesind 1500 1141
identisch mit den Schrit- wichern" driicken um
ten fiir die Einrichtung des | mpochenende” zur
ersten Basalratenprofils. persénlichen
Folgen Sie den Anweisun- |Basalratenprofil-Liste
genaufdem Bildschirm. | hinzuzuftigen.
Schrittweise Anweisungen  |! '00-% S
hierzu finden Sie unter 0'006 5
"Definieren eines Basal- -

" Tagliche Basalrate:
ratenprofils” on page 18. 1670U

Wenn Sie dasneue Stopp |Sichern| Liste

Basalratenprofil bestitigt

Anpassen von Einstellungen 7

- 15:00 11.11

"Sichern" driicken, um
"Wochenende" zur
personlichen
Basalratenprofil-Liste

hinzuzufigen.
Segment Uistd.
00:00-08:00 080 F

Tagliche Basalrate:
16.70u

Basalratenprofil als Grafik

haben, wird es vom PDM zur
spéteren Verwendung gespeichert.

Uberpriifen eines Basalratenprofils

So iiberpriifen Sie die Details eines Basalratenprofils

1.
2.

Menii > Einstellungen > Basalratenprofile

Heben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste das
Basalratenprofil hervor, das Sie anzeigen mochten,
und driicken Sie auf Wahlen.

Heben Sie Anzeig hervor, und driicken Sie auf Wahlen.

Darauthin wird ein unveranderlicher Bildschirm
mit den Basalsegmenten fiir das ausgewihlte
Basalratenprofil angezeigt. Wenn Sie das Profil

in Textform oder in Form einer Grafik anzeigen
mochten, driicken Sie auf Liste bzw. Grafik.

Andern eines Basalratenprofils

So dndern Sie ein Basalratenprofil

1.
2.

Menii > Einstellungen > Basalratenprofile

Stopp |Sichern| Grafik

Basalratenprofilin Listenform

w 15:00 11.11
Wochenende:

Anzeig

Andern

Umbenennen

Kopieren

Léschen

| Fertig |Wahlen

Heben Sie das Basalratenprofil hervor, das Sie bearbeiten mochten,

und driicken Sie auf Wahlen.

Note: Wenn Sie das aktive Basalratenprofil bearbeiten méchten, miissen Sie
entweder die Insulinabgabe unterbrechen (Menii > Unterbrechen) oder sie,
wenn Sie wahrend eines Podwechsels keinen aktiven Pod haben, andern.

Heben Sie Andern hervor, und driicken Sie auf Wihlen. Darauthin wird ein
Bildschirm mit allen Basalsegmenten fiir das ausgewéhlte Basalratenprofil angezeigt.

Folgen Sie den Anweisungen auf dem Bildschirm. Schrittweise Anweisungen
hierzu finden Sie unter "Hinzufiigen von Zeitsegmenten" on page 22.
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5.

Soléschen Sie ein Segment
a. Heben Sie ein benachbartes Segment hervor, und driicken Sie auf Andern.

b. Andern Sie die Start- oder Endzeit, sodass das benachbarte Segment das
zuloschende Segment abdeckt.

c. Optional konnen Sie den Wert fiir das entstehende lingere Segment andern.
d. Driicken Sieauf Sichern, und dann auf Sichern und Fertig.

Umbenennen eines Basalratenprofils

So benennen Sie ein Basalratenprofil um

1.
2.

Menii > Einstellungen > Basalratenprofile

Heben Sie das Basalratenprofil hervor, das Sie umbenennen méchten,
und driicken Sie auf Wihlen.

Heben Sie Umbenennen hervor, und driicken Sie auf Wahlen.

Geben Sie den neuen Namen ein (siche "Eingeben von Text" on page 7),
und driicken Sie auf Sichern.

Erstellen eines neuen Basalratenprofils aus einem vorhandenen
Basalratenprofil

So erstellen Sie ein neues Basalratenprofil aus einem vorhandenen Basalratenprofil

L.
2.

Menii > Einstellungen > Basalratenprofile

Heben Sie das Basalratenprofil hervor, das Sie kopieren mochten,
und driicken Sie auf Wahlen.

Heben Sie Kopieren hervor, und driicken Sie auf Wahlen.

Note: Wenn Sie bereits sieben Basalratenprofile definiert haben, miissen
Sie zuerst ein vorhandenes Basalratenprofil 16schen und konnen dann eines
kopieren (siehe "Uberpriifen von Alarmen und Vibration" on page 73).

Geben Sie einen eindeutigen Namen fiir das neue Basalratenprofil ein (siche
"Eingeben von Text" on page 7), und driicken Sie auf Weiter. Darauthin
wird ein Bildschirm mit dem umbenannten Basalratenprofil und den
urspriinglichen Basalsegmenten angezeigt.

Wenn Sie neue Segmente bearbeiten oder hinzufiigen mochten, um ein
neues Basalratenprofil zu erstellen, folgen Sie den Anweisungen auf dem
Bildschirm, oder lesen Sie den Abschnitt "Hinzufiigen von Zeitsegmenten"
on page 22.
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Loschen eines Basalratenprofils

Sie konnen nur ein Basalratenprofil 16schen, das nicht aktiv ist. Das aktive
Basalratenprofil kann nicht geloscht werden. So l6schen Sie ein Basalratenprofil

1. Menii> Einstellungen > Basalratenprofile

2. Heben Sie das Basalratenprofil hervor, das Sie 16schen mochten, und driicken
Sie auf Wahlen.

3. Heben Sie Loschen hervor, driicken Sie dann auf Wahlen und Loschen.

Konfiguration der temporaren Basalrate

So schalten Sie die Funktion fiir temporare Basalraten aus oder éndern die
Konfiguration einer temporiren Basalrate

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > Bolus/Basal/
Berechnungen > Temporire Basalrate

2. Wihlen Sie eine Konfiguration fiir die temporare Basalrate aus:

% Temporire Basalraten werden als Prozentwert des aktuell aktiven
Basalratenprofils angegeben.

E/h  Temporire Basalraten werden als Festwert der Dauer der
temporéren Basalrate angegeben.

Aus  Die Verfiigbarkeit von temporaren Basalraten wird ausgeschaltet.
3. Driicken Sie auf Wéhlen.

Eine Beschreibung zu temporiren Basalraten finden Sie unter "Temporére
Basalraten" on page 158.

Vorgabewerte fiir temporare Basalrate

Wenn Sie eine temporére Basalrate hdufig verwenden, konnen Sie einen
Vorgabewert fiir temporire Basalraten® erstellen, den Sie zukiinftig schnell
aktivieren konnen. Informationen zum Aktivieren eines Vorgabewertes fiir die
temporire Basalrate finden Sie im Abschnitt "Aktivieren eines Vorgabewertes fiir
die temporare Basalrate" on page 65.

Erstellen eines neuen Vorgabewertes fiir temporare Basalraten

1. Menii> Einstellungen > Vorgabewerte > Vorgabewerte fiir temporire
Basalraten

2. Blattern Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste nach unten in die Liste zu [Neues
hinzufiigen]. Driicken Sie auf Neu.
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Note: Sie konnen maximal sieben Vorgabewerte fiir temporare Basalraten
festlegen. Wenn Sie bereits sieben Vorgabewerte definiert haben, wird die
Option [Neues hinzufiigen] nicht angezeigt. Sie kénnen aber bei Bedarf
einen Vorgabewert16schen.

Geben Sie einen eindeutigen Namen fiir den Vorgabewert fiir die temporére
Basalrate ein (siehe "Eingeben von Text" on page 7). Driicken Sie auf Weiter.

Wenn die temporaren Basalraten als Prozentwert (%) konfiguriert sind,
wihlen Sie Erh6hen oder Vermindern aus, um festzulegen, ob dieser
Vorgabewert mehr oder weniger Insulin als das Basalratenprofil abgeben soll.

Legen Sie die gewiinschte temporire Anderung der Insulinabgaberate
mithilfe der Auf/Ab-Taste fest. Driicken Sie auf Weiter.

Legen Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste die Dauer fiir den Vorgabewert fiir die
tempordre Basalrate fest. Driicken Sie auf Weiter.

Note: Siekonnen die Dauer fiir einen Vorgabewert fiir die temporére
Basalrate andern, wenn Sie ihn aufrufen.

7. Driicken Sie auf Sichern.
Bearbeiten oder Umbenennen eines Vorgabewertes fiir die temporare
Basalrate
Note: Ein aktiver Vorgabewert die fiir temporare & 15:00 11.11
Basalrate kann nicht bearbeitet werden. Aerobic
1. Menii > Einstellungen > Vorgabewerte > Rate: 9-20 Uizl
Vorgabewerte fiir temporire Basalraten Dauer. 20std
Andern
2. Heben Sie den Vorgabewert fiir die temporére
. - Umbenennen
Basalrate, den Sie andern mochten, hervor. Wenn Léschen
die Liste der Vorgabewerte lang ist, miissen Sie
dazu eventuell nach unten blattern. Driicken Sie auf
Andern.
3. Wenn Sie den Vorgabewert fiir die temporare [ Fertig [Wahien

Basalrate umbenennen mochten, wihlen Sie
Umbenennen und geben den neuen Namen ein
(siehe "Eingeben von Text" on page 7). Driicken Sie auf Sichern.

So bearbeiten Sie den Vorgabewert fiir die temporére Basalrate
a. Wihlen Sie Andern aus.
b. Andern Sie bei Bedarf die temporire Basalrate. Driicken Sie auf Weiter.

c. Andern Sie bei Bedarf die Dauer fiir die temporire Basalrate. Driicken Sie
auf Sichern.

Driicken Sie auf Fertig, um zum Bildschirm Vorgabewert fiir die
temporire Basalrate zuriickzukehren.
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Loschen eines Vorgabewertes fiir die temporare Basalrate

Note: Ein aktiver Vorgabewert fiir die temporare Basalrate kann nicht geloscht

werden.

1. Menii> Einstellungen > Vorgabewerte > Vorgabewerte fiir temporire

Basalraten

2. Heben Sie den Vorgabewert fiir die temporare Basalrate, den Sieloschen
mochten, hervor. Wenn die Liste der Vorgabewgrte lang ist, miissen Sie dazu
eventuell nach unten blattern. Driicken Sie auf Andern.

Heben Sie Loschen hervor, und driicken Sie auf Wahlen.

4. Driicken Sie auf Loschen. Der Vorgabewert fiir die temporére Basalrate wird

geloscht.

Einstellungen fiir den Bolusrechner

Warning: Der Bolusrechner zeigt basierend auf den personlichen
Einstellungen, die Sie im PDM programmiert haben, einen Vorschlag fiir die
Bolusdosierung an. Besprechen Sie sich mit Ihrem medizinischen Betreuer,
bevor Sie die Einstellungen des Bolusrechners anpassen.

Im folgenden Abschnitt wird
beschrieben, wie Sie Thre
personlichen Einstellungen
im Bolusrechner bearbeiten.

Note: Wenn Sie alle Einstel-
lungen des Bolusrechners na-
cheinander anzeigen mochten,
navigieren Sie zu

Menii > Einstellungen >
Systemeinstellungen >
Bolus/Basal/Berechnungen
> Verhiltnisse/Faktoren/

o 15:00 11.11

o 1500 11.11

Bolusberechnungen: Ein

Verhaltnisse/Faktoren
{Ziehverte

Temporare Basalrate:
U/Std.

Verzégert: Einheiten
Bolusschritt; 0.05u
Max. Bolus: 800u

Alle Einstellungen
prifen

Zurtick | [Wahlen

Ziel-B7Z

Min-BZ fur
Berechnungen:
3.9 mmoliL

Kl-erhaltnis

Korrekturfaktor

Zielwerte > Alle Einstellungen priifen

Zurtick | |Wahlen

Folgen Sie dann den Anweisungen auf dem Bildschirm.
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Aus- und Einschalten des Bolusrechners

So schalten Sie den Bolusrechner ein oder aus

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > Bolus/Basal/
Berechnungen > Bolusberechnungen

2. Wenn Sie den Bolusrechner ausschalten mochten, wahlen Sie Aus und
driicken auf Fertig.

3. 'Wenn Sie den Bolusrechner einschalten mochten, wihlen Sie Ein und
driicken auf Weiter. Die folgenden Bildschirme leiten Sie durch die
personlichen Einstellungen im Bolusrechner. Detaillierte Anwendungen
finden Sie auf den folgenden Seiten oder im Abschnitt "Ziel-BZ und Werte
fiir ,,Korrigieren tiber on page 20.

Note: Wenn Sie den Bolusrechner noch nicht eingerichtet haben, finden
Sie eine schrittweise Anweisung hierzu unter "Einstellungen fiir den
Bolusrechner" on page 20.

Ziel-BZ und Wert fiir ,Korrigieren liber”

Der Bolusrechner soll Thren Blutzucker auf den Ziel-BZ-Wert einstellen.

Dazu wird ein Korrekturbolus berechnet. Der Bolusrechner berechnet

jedoch nur dann einen Korrekturbolus, wenn Ihr Blutzucker tiber dem Wert
»Korrigieren tiber” liegt. Thr Ziel-BZ kann zwischen 3,9 und 11,1 mmol/l liegen,
und der Wert ,,Korrigieren {iber kann zwischen Threm Ziel-BZ und 11,1 mmol/
dlliegen.

Sie konnen verschiedene Ziel-BZ und Werte fiir ,,Korrigieren iiber fiir
unterschiedliche Tageszeiten festlegen. So bearbeiten Sie die Segmente fiir
»Ziel-BZ“und ,Korrigieren iiber* oder fiigen sie hinzu

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > Bolus/Basal/
Berechnungen > Ziel-BZ

2. Folgen Sie den Anweisungen auf dem Bildschirm. Schrittweise Anweisungen
hierzu finden Sie unter "Hinzufiigen von Zeitsegmenten" on page 22.

3. Wenn Sie die Zeitsegmente fertig bearbeitet haben, driicken Sie auf Fertig
und Sichern.

Min.-BZ fiir Berechnungen

Der Mindest-BZ fiir Berechnungen ist ein von Ihnen festgelegter Grenzwert.
Wenn Thr Blutzuckerwert unter dem Mindest-BZ fiir Berechnungen liegt,
wird der Bolusrechner deaktiviert und berechnet keinen Bolus. Dieser Wert
kann zwischen 2,8 und 3,9 mmol/l liegen und ist ein fiir den ganzen Tag
festgelegter Festwert.
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1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > Bolus/Basal/
Berechnungen > Min.-BZ fiir Berechnungen

2. Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste den minimalen Blutzucker an, der vom
Bolusrechner verwendet werden soll, driicken Sie dann auf Weiter.

KI-Verhaltnis

Das Kohlenhydrate-zu-Insulin-Verhaltnis (KI- Verhaltnis) definiert, wie viele
Gramm Kohlenhydrate von einer Einheit Insulin verarbeitet werden. Bevor
Sie eine Mahlzeit einnehmen, berechnet der Bolusrechner anhand des KI-
Verhaltnisses einen Mahlzeitbolus. Das KI-Verhaltnis kann zwischen 1 und
150 Einheiten liegen.

Sie konnen maximal acht verschiedene KI-Verhaltnisse fiir unterschiedliche
Tageszeiten festlegen. So bearbeiten Sie vorhandene Zeitsegmente oder fiigen
Segmente hinzu

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > Bolus/Basal/
Berechnungen >KI-Verhiltnis

2. Folgen Sie den Anweisungen auf dem Bildschirm. Schrittweise hierzu
Anweisungen finden Sie unter "Hinzufiigen von Zeitsegmenten" on page 22.

3. Wenn Sie die Zeitsegmente fertig bearbeitet haben, driicken Sie auf Fertig
und Sichern.

Korrekturfaktor

Wenn Thr Blutzuckerwert iiber dem Wert fiir, Korrigieren tiber liegt, berechnet
der Bolusrechner anhand des Korrekturfaktors einen Korrekturbolus (siche
"Der Bolusrechner" on page 164). Der Korrekturfaktor kann zwischen 0,1 und
22,2 mmol/lliegen.

Sie konnen maximal acht verschiedene Korrekturfaktoren fiir unterschiedliche
Tageszeiten festlegen. So bearbeiten Sie vorhandene Zeitsegmente oder fiigen
Segmente hinzu

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > Bolus/Basal/
Berechnungen > Korrekturfaktor

2. Folgen Sie den Anweisungen auf dem Bildschirm. Schrittweise Anweisungen
hierzu finden Sie unter "Hinzufiigen von Zeitsegmenten" on page 22.

3. Wenn Sie die Zeitsegmente fertig bearbeitet haben, driicken Sie auf Fertig
und Sichern.
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Gegenlaufige Korrektur

Wenn Thr Blutzuckerwert unter dem Ziel-BZ liegt, wird durch die gegenlaufige
Korrektur bestimmt, wie der Bolusrechner Mahlzeitboli berechnet (weitere
Details finden Sie unter "Gegenlaufige Korrektur" on page 166).

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > Bolus/Basal/
Berechnungen > Gegenliufige Korrektur

2. Wiahlen Sie Ein oder Aus, und driicken Sie auf Weiter.

Dauer der Insulinaktivitat

Anhand der Dauer der Insulinaktivitit berechnet der Bolusrechner die Menge
des aktiven Insulins (AI) aus einem vorherigen Bolus (weitere Details finden
Sie unter "Aktives Insulin” on page 166). Die Dauer der Insulinaktivitéit kann
in 30-Minuten-Schritten zwischen 2 und 6 Stunden liegen und ist ein fiir den
ganzen Tag festgelegter Festwert.

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > Bolus/Basal/
Berechnungen >Insulinaktivitit

2. Geben Sie mithilfe der Auf/ Ab-Taste die Dauer der Insulinaktivitat an, und
driicken Sie auf Fertig.

3. Wenn Siealle Einstellungen des Bolusrechners iiberpriift haben, wird
auf dem Bildschirm angezeigt, dass die Einrichtung abgeschlossen und
Bolusrechner eingeschaltet ist. Driicken Sie auf OK.

KH-Vorgabewerte

In den KH-Vorgabewerten werden die in haufig von Ihnen zugenommenen
Snacks oder Mahlzeiten vorhandenen Kohlenhydrate gespeichert. Wenn der
Bolusrechner fragt, wie viele Kohlenhydrate Sie zu sich nehmen mdochten,
konnen Sie schnell einen KH-Vorgabewert auswahlen. Sie kénnen bis zu

36 KH-Vorgabewerte erstellen.

Erstellen eines neuen KH-Vorgabewertes
So sichern Sie den KH-Vorgabewert fiir eine héufig verzehrte Mahlzeit

1. Menii> Einstellungen > Vorgabewerte > KH-Vorgabewerte

2. Wihlen Sie entweder Favoriten, Snacks oder Mahlzeiten als Kategorie fiir
den KH-Vorgabewert, driicken Sie dann auf Wihlen.

3. Wihlen Sie [Neues hinzufiigen], und driicken Sie auf Neu.
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Geben Sie einen eindeutigen Namen ein, anhand dessen Sie den KH-
Vorgabewert zukiinftig erkennen (sieche "Eingeben von Text" on page 7),
und driicken Sie auf Weiter.

Alternativ konnen Sie einen Standardnamen verwenden. Driicken Sie dazu
auf Weiter.

Geben Sie die Kohlenhydrate in Gramm ein, die in dem Lebensmittel
vorhanden sind, und driicken Sie auf Weiter.

Im néchsten Schritt konnen Sie optional die Ballaststoffe (in Gramm)
angeben, die in der Mahlzeit vorhanden sind. Fragen Sie Ihren medizinischen
Betreuer, ob Sie Informationen zu den Ballaststoffen eingeben sollen.

Note: Wenn Sie die Ballaststoffe (in Gramm) im KH-Vorgabewert
eingeben, zieht der Bolusrechner diese Grammzahl von der Grammzahl
der Kohlenhydrate ab. Alternativkonnen Sie im obigen Schritt 5 selbst die
Gesamtanzahl der Kohlenhydrate abziiglich der Ballaststoffe eingeben.

Driicken Sie auf Weiter.

Sie konnen bei Bedarf auch die Grammzahl von Fetten und Proteinen sowie
die Gesamtzahl der Kalorien der Mahlzeit eingeben. Driicken Sie nach jeder
Eingabe auf Weiter. Die Eingabe dieser zusatzlichen Zahlen ist optional.

Sie werden vom Bolusrechner nicht verwendet.

Driicken Sie auf Sichern, um den neuen KH-Vorgabewert zur ausgewéhlten
Kategorie hinzuzufiigen.

Andern einer Kategoriefiir einen KH-Vorgabewert

L.
2.

Menii > Einstellungen > Vorgabewerte > KH-Vorgabewerte

Wihlen Sie die Kategorie aus, in der der zu é&ndernde KH-Vorgabewert
gespeichertist, driicken Sie dann auf Wihlen.

Heben Sie den KH-Vorgabewert, den Sie verschieben mochten, hervor,
und driicken Sie dann auf Marker.

Wihlen Sie die neue Kategorie aus, und driicken Sie auf Wihlen.
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Bearbeiten oder Umbenennen eines KH-Vorgabewertes

1.
2.

Menii > Einstellungen > Vorgabewerte > KH-Vorgabewerte

Wihlen Sie die Kategorie aus, in der der zu @ndernde Vorgabewert
gespeichert st, driicken Sie dann auf Wiéhlen.

Heben Sie den KH-Vorgabewert, den Sie bearbeiten méchten, hervor,
und driicken Sie dann auf Andern.

Driicken Sie auf dem nichsten Bildschirm erneut auf Andern.

Geben Sie einen neuen Namen fiir den Vorgabewert ein (siehe "Eingeben
von Text" on page 7).

Geben Sie die Kohlenhydrate in Gramm ein, die in dem Lebensmittel
vorhanden sind, und driicken Sie auf Weiter.

Im néchsten Schritt konnen Sie optional die Ballaststoffe (in Gramm)
angeben, die in der Mahlzeit vorhanden sind. Fragen Sie Ihren medizinischen
Betreuer, ob Sie Informationen zu den Ballaststoften eingeben sollen.

Note: Wenn Sie die Ballaststoffe (in Gramm) im KH-Vorgabewert
eingeben, zieht der Bolusrechner diese Grammzahl von der Grammzahl
der Kohlenhydrate ab. Alternativkonnen Sie im obigen Schritt 6 selbst die
Gesamtanzahl der Kohlenhydrate abziiglich der Ballaststoffe eingeben.

Driicken Sie auf Weiter.

Sie konnen bei Bedarf auch die Grammzahl von Fetten und Proteinen sowie
die Gesamtzahl der Kalorien der Mahlzeit eingeben. Driicken Sie nach jeder
Eingabe auf Weiter. Die Eingabe dieser zusitzlichen Zahlen ist optional.

10. Driicken Sie auf Fertig, um die Anderungen zu speichern.

Loéschen eines KH-Vorgabewertes

1.
2.

Menii > Einstellungen > Vorgabewerte > KH-Vorgabewerte

Wahlen Sie die Kategorie aus, in der der zu d&ndernde Vorgabewert
gespeichert ist, driicken Sie dann auf Wihlen.

Heben Sie den KH-Vorgabewert, den Sie bearbeiten méchten, hervor,
und driicken Sie dann auf Andern.

Driicken Sie auf Loschen.

Driicken Sie erneut auf Loschen, um den KH-Vorgabewert dauerhaft
zu loschen.
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Einstellungen fiir die Bolusabgabe

Konfiguration des verzogerten Bolus

Ein verzogerter Bolus wird {iber eine lingere Zeitdauer abgegeben. Dabei kann
nur der Mahlzeitanteil des Bolus verzogert werden. Ein Korrekturbolus kann
nicht verzogert werden. So schalten Sie die Funktion fiir den verzogerten Bolus
aus oder dndern die Konfiguration des verzogerten Bolus

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > Bolus/Basal/
Berechnungen > Verzogert

2. Wihlen Sie eine Konfiguration fiir den verzogerten Bolus aus:

% Hier geben Sie die Menge der sofortigen Bolusanteils als
Prozentwert des Gesamtbolus an. Der Rest des Bolus wird
verzogert.

Einheiten Hier geben Sie an, wie viele Einheiten Insulin sofort
abgegeben werden sollen. Der Rest des Bolus wird verzogert.

Aus Die Verfiigbarkeit des verzogerten Bolus wird ausgeschaltet.
3. Driicken Sie auf Wéhlen.

Maximaler Bolus

Der maximale Bolus legt den oberen Grenzwert fiir einen manuell berechneten
Bolus fest. Wenn ein Bolus berechnet wird, der tiber diesem Grenzwert liegt,
gibt der Bolusrechner eine Warnung aus. Der hochste zuldssige Wert fiir den
maximalen Bolus betragt 30 Einheiten.

Caution: Der Standardwert fiir den maximalen Bolus betrdgt 10 Einheiten.
Besprechen Sie sich mit Threm medizinischen Betreuer, bevor Sie diese
Einstellung anpassen.

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > Bolus/Basal/
Berechnungen > Max. Bolus

2. Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste den maximalen Bolus an, und driicken
Sie dann auf Eingabe.
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Bolusschritt

Der Bolusschritt legt fest, um wie viel die auf dem Bildschirm aufgefiihrte
Bolusmenge durch einmaliges Driicken auf die Auf/Ab-Taste nach unten
oder oben gedndert wird. Damit wird festgelegt, wie genau Sie die angegebene
Bolusmenge einstellen konnen. Die Einstellungsoptionen sind: 0,05,0,1,0,5
oder 1,0 E. Wenn Sie z. B. 1,0 E festlegen, bedeutet dies, dass Sie einen Bolus
von 2 E oder 3 E anfordern konnen, aber keinen Bolus von 2,5 E.

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > Bolus/Basal/
Berechnungen > Bolusschritt

2. Heben Sie den gewtiinschten Bolusschritt hervor, und driicken Sie auf Wiihlen.

Bolus-Vorgabewerte

Mithilfe von Bolus-Vorgabewerten konnen Sie haufig verwendete Bolusmengen
speichern und in Zukunft schnell abrufen. Bolus-Vorgabewerte werden nur
verwendet, wenn der Bolusrechner ausgeschaltet ist.

In einem Bolus-Vorgabewert wird nur die Gesamtzahl der Insulineinheiten
in einem Bolus gespeichert. Wenn Sie den Bolus aktivieren, geben Sie an, ob er
verzogert oder sofort abgegeben werden soll.

Sie konnen bis zu sieben Bolus-Vorgabewerte erstellen. Ein Bolus-Vorgabewert
darf den maximalen Bolus nicht tiberschreiten.

Erstellen eines neuen Bolus-Vorgabewertes
1. Menii> Einstellungen > Vorgabewerte > Bolus-Vorgabewerte
2. Wihlen Sie [Neues hinzufiigen], und driicken Sie auf Neu.

3. Geben Sie einen eindeutigen Namen fiir den Bolus-Vorgabewert ein
(siehe "Eingeben von Text" on page 7), und driicken Sie auf Weiter.

4.  Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste die Bolusmenge ein, und driicken Sie
auf Weiter.

5. Driicken Sie auf Sichern.
Bearbeiten oder Umbenennen eines Bolus-Vorgabewertes
1. Menii > Einstellungen > Vorgabewerte > Bolus-Vorgabewerte

2. Heben Sie den Bolus-Vorgabewert, den Sie bearbeiten mochten, hervor,
und driicken Sie dann auf Andern.

3. Zum Umbenennen des Vorgabewertes, heben Sie Umbenennen hervor
und driicken auf Wihlen. Geben Sie dann den neuen Namen ein (siehe
"Eingeben von Text" on page 7), und driicken Sie auf Weiter.
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4.  Zum Andern des Vorgabewertes selbst, heben Sie Andern hervorund
driicken auf Wahlen.

5. Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste den neuen Wert fiir den Bolus ein,
und driicken Sie auf Sichern.

Loschen eines Bolus-Vorgabewertes
1. Menii> Einstellungen > Vorgabewerte > Bolus-Vorgabewerte

2. Heben Sie den Bolus-Vorgabewert, den Sie l6schen mochten, hervor,
und driicken Sie dann auf Andern.

Heben Sie Loschen hervor, und driicken Sie auf Wahlen.

4. Driicken Sie auf Loschen.

Einstellungen fiir Erinnerungshinweise und Meldungen

Mit Erinnerungshinweisen und Meldungen werden T 1500 11.11
Sie auf bestimmte Aspekte der Systemfunktion BZ-Erinnerung; Ein
aufmerksam gemacht (siehe "Meldungen”onpage 114 [/ flsdatum: 4sid.
und "Informations-Signaltone" on page 116). Reservoir niedtig;
10.00u

Autom. Abschaltung:
BZ-Erinnerungen Aus
Wenn die Option ,,BZ-Erinnerung“ aktiviert ist, wird
beim Bolusfluss ein Bildschirm mit der Frage angezeigt,
ob Sie eine Erinnerung zur Messung des Blutzuckers
erhalten mochten. Hier kénnen Sie mit ,,Ja“ oder ,,Nein“ | Zurtick | [Wahlen

antworten.
Solegen Sie eine BZ-Erinnerung fest

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > Warn-/
Erinnerungshinweise > BZ-Erinnerung

2. Wihlen Sie Ein, um die Abfrage einer BZ-Erinnerung in den Bolusfluss zu
integrieren. Wahlen Sie Aus, um die BZ-Erinnerung zu tiberspringen.

3. Driicken Sie auf Wihlen.
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Pod-Ende

In der Meldung zum Pod-Ende wird Thnen mitgeteilt, dass der Pod in Kiirze
ablduft. So konnen Sie den Pod- Austausch zu einer fiir Sie passenden Zeit planen.
Diese Meldung kann 1 bis 24 Stunden ausgegeben werden, bevor der Hinweisalarm
fiir das Pod-Ende ertont. Der Pod und der PDM geben zu einem ausgewahlten
Zeitpunkt einen Signalton aus, und der PDM generiert eine Meldung.

Solegen Sie den Zeitpunkt fiir die Meldung bei Pod-Ende fest

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > Warn-/
Erinnerungshinweise > Verfallsdatum

2. Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste an, wie lange vor dem Pod-Ende Sie
eine Meldung erhalten méchten. Driicken Sie dann auf Eingabe.

Niedriger Behalterfiillstand

Der Pod und der PDM geben einen Hinweisalarm aus, wenn der Insulinfiillstand
im Pod die Einstellung ,,Reservoir niedrig” erreicht. Diese Einstellung liegt zwischen
10 und 50 Einheiten.

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > Warn-/
Erinnerungshinweise > Reservoir niedrig

2. Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste den Insulinfiillstand im Pod an, bei
dem Sie eine Meldung erhalten méchten. Driicken Sie dann auf Eingabe.

Zahler fiir automatische Abschaltung des Pod

Besprechen Sie sich mit Threm medizinischen Betreuer, bevor Sie diese
Einstellung fiir die automatische Abschaltung dndern. Diese Funktion erfordert
Thre aktive Mitarbeit. Im Abschnitt "Autom. Abschaltung" on page 155 konnen
Sie sich mit dieser Funktion vertraut machen.

So aktivieren oder deaktivieren Sie die automatische Abschaltung

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > Warn-/
Erinnerungshinweise > Autom. Abschaltung

2. Zum Deaktivieren der automatischen Abschaltung, wihlen Sie Aus und
driicken dann auf Eingabe.

3. Zum Aktivieren der automatischen Abschaltung geben Sie mithilfe der Auf/
Ab-Taste die Dauer fiir den Countdown-Zihler ein. Diese Einstellung liegt
zwischen 1 und 24 Stunden.
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Beispiel: Wenn Sie drei Stunden auswahlen, miissen Sie den PDM - bei
Tag und in der Nacht - einmal in drei Stunden aktivieren, um den Alarm
»Autom. Abschaltung® zu vermeiden.

4. Driicken Sie auf Eingabe.

Warning: Nachdem der Hinweisalarm fiir die automatische Abschaltung
ertont ist, mussen Sie den PDM innerhalb von 15 Minuten aktivieren.
Geschieht dies nicht, geben der PDM und der Pod einen Gefahrenalarm aus,
und der Pod beendet die Insulinabgabe.

Bolus-Erinnerungshinweise

Bolus-Erinnerungshinweise fordern Sie zum Essen auf. Wenn Bolus-
Erinnerungshinweise aktiviert sind und der PDM in einem bestimmten
Zeitintervall keinen Bolus abgegeben hat, ertont ein Signalton auf dem PDM,
und es wird eine Meldung angezeigt. Dieses Zeitintervall kann zwischen 1 und
4 Stunden liegen, und Sie kénnen bis zu sechs einzelne Zeitintervalle fiir Bolus-
Erinnerungshinweise einrichten.

Aktivieren oder Deaktivieren von Bolus-Erinnerungshinweisen

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen >
Warn-/Erinnerungshinweise > Bolus-Erinnerungshinweise

2. Wenn Sie alle Bolus-Erinnerungshinweise aktivieren mochten,
wiahlen Sie Ein und driicken dann auf Weiter.

3. Wenn Sie alle Bolus-Erinnerungshinweise deaktivieren mochten, wihlen
Sie Aus und driicken dann auf Weiter. Der PDM speichert alle zuvor
festgelegten Bolus-Erinnerungshinweise fiir eine spatere Verwendung.

Hinzufiigen eines neuen Bolus-Erinnerungshinweises

1. Menii> Finstellungen > Systemeinstellungen > Warn-/
Erinnerungshinweise > Bolus-Erinnerungshinweise

2. Heben Sie Ein hervor, und driicken Sie auf Wihlen.
Wihlen Sie [Neues hinzufiigen], und driicken Sie auf Neu.

4. Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste die Startzeit fiir das Intervall ein,
und driicken Sie auf Weiter.

5. Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste die Endzeit fiir das Intervall ein,
und driicken Sie auf Sichern.

6. Driicken Sie auf Fertig und dann auf Sichern.
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Bearbeiten eines Bolus-Erinnerungshinweises

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > Warn-/
Erinnerungshinweise > Bolus-Erinnerungshinweise

2. Heben Sie Ein hervor, und driicken Sie auf Wahlen.

3. Heben Sie das Zeitintervall hervor, das Sie bearbeiten mochten, und driicken
Sie auf Andern.

4. Heben Sie Andern hervor, und driicken Sie auf Wahlen.

Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste die Startzeit fiir das Intervall ein,
und driicken Sie auf Weiter.

6. Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste die Endzeit fiir das Intervall ein,
und driicken Sie auf Sichern.

7. Driicken Sie auf Fertig und dann auf Sichern.

Loschen eines Bolus-Erinnerungshinweises

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > Warn-/
Erinnerungshinweise > Bolus-Erinnerungshinweise

2. Heben Sie Ein hervor, und driicken Sie auf Wihlen.

3, Hebf:n Sie das Zeitintervall hervor, das Sie 1oschen mochten, und driicken Sie
auf Andern.

4. Heben Sie Loschen hervor, und driicken Sie auf Wahlen.
Driicken Sie auf Loschen, Fertig und dann Sichern.

Programm-Erinnerungshinweise

Wenn Programm-Erinnerungshinweises aktiviert sind, gibt der Pod wahrend
einer laufenden temporéren Basalrate oder wahrend eines laufenden verzogerten
Bolus alle 60 Minuten einen Signalton aus. Weitere Informationen zu Programm-
Erinnerungshinweisen finden Sie unter page 116.

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > Warn-/
Erinnerungshinweise > Programm-Erinnerungshinweise

2. Wenn Sie Programm-Erinnerungshinweise aktivieren méchten,
wihlen Sie Ein und driicken dann auf Weiter.

3. Wenn Sie Programm-Erinnerungshinweise deaktivieren méchten,
wiahlen Sie Aus und driicken dann auf Weiter.

Ausnahme: Sie konnen Signaltone, die wahrend einer laufenden temporaren
Basalratenabgabe ert6nen, nicht ausschalten, damit kein (null) Insulin abgegeben
wird.
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Bestatigungs-Erinnerungshinweise

Aktivieren Sie Bestatigungs-Erinnerungshinweise, damit der Pod bei Start

und Ende eines Bolus, eines verzogerten Bolus und einer temporaren Basalrate
einen Signalton ausgibt. Bestitigungs-Meldungen sind besonders niitzlich,

wenn Sie sich anfangs mit dem PDM und dem Pod vertraut machen. Weitere
Informationen zu Bestétigungs-Erinnerungshinweisen finden Sie unter page 116.

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > Warn-/
Erinnerungshinweise > Bestitigungs-Erinnerungshinweise

2. Wenn Sie Bestitigungs-Erinnerungshinweise aktivieren mochten, wihlen
Sie Ein und driicken dann auf Weiter.

3. Wenn Sie alle Bestitigungs-Erinnerungshinweise deaktivieren mochten,
wihlen Sie Aus und driicken dann auf Weiter.

Ausnahme: Sie kénnen Signaltone, die bei Start und Ende einer temporaren
Basalratenabgabe ert6nen, nicht ausschalten, damit kein (null) Insulin abgegeben
wird.

Personliche Erinnerungshinweise

Ein personlicher Erinnerungshinweis setzt sich aus einem Namen und
einer Tageszeit zusammen. Sie konnen einen einmaligen personlichen
Erinnerungshinweis erstellen oder festlegen, dass ein Erinnerungshinweis
taglich wiederholt wird. Personliche Erinnerungshinweise werden solange
alle 15 Minuten wiederholt, bis sie bestétigt werden. Sie kénnen bis zu vier
personliche Erinnerungshinweise festlegen. Weitere Informationen zu
personlichen Erinnerungshinweisen finden Sie unter page 116.

Hinzufiigen eines neuen personlichen Erinnerungshinweises

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > Warn-/
Erinnerungshinweise > Personliche Erinnerungshinweise

2. Wihlen Sie [Neues hinzufiigen], und driicken Sie auf Neu.

Geben Sie, falls gewiinscht, einen eindeutigen Namen fiir den personlichen
Erinnerungshinweis ein (siehe "Eingeben von Text" on page 7). Driicken Sie
auf Weiter.

4.  Geben Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste die Uhrzeit ein, zu der der
Erinnerungshinweis angezeigt werden soll, und driicken Sie auf Weiter.

5. Wihlen Sie Téaglich oder Einmalig, um anzugeben, ob der
Erinnerungshinweis wiederholt werden soll. Danach driicken Sie auf
Wihlen.
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Anzeigen, Bearbeiten oder Deaktivieren eines personlichen
Erinnerungshinweises

1.

4.

Menii > Einstellungen > Systemeinstellungen > Warn-/
Erinnerungshinweise > Personliche Erinnerungshinweise

Heben Sie den gewiinschten Erinnerungshinweis hervor, und driicken
Sie auf Andern.

Auf dem nachsten Bildschirm werden die Details zu diesem
Erinnerungshinweis angezeigt.

a. Wenn Sie keine Anderungen vornehmen méchten, driicken Sie auf
Fertig.

b. Zum Umbenennen des Hinweises heben Sie Umbenennen hervor, und
driicken Sie auf Wahlen. Geben Sie den neuen Namen fiir den
Erinnerungshinweis ein (siehe "Eingeben von Text" on page 7), und
driicken Sie auf Weiter.

c. Wenn Sie die Uhrzeit oder Haufigkeit eines Erinnerungshinweises
dndern oder ihn aktivieren bzw. deaktivieren mochten, heben Sie
Andern hervor, und driicken Sie auf Wihlen. Geben Sie die Uhrzeit fiir
den Erinnerungshinweis ein, und driicken Sie auf Weiter. Wahlen Sie
eine Haufigkeit oder die Option ,,Aus*aus, und driicken Sie auf Wihlen.

Driicken Sie auf Fertig.

Loschen eines personlichen Erinnerungshinweises

1.

Menii > Einstellungen > Systemeinstellungen > Warn-/
Erinnerungshinweise > Personliche Erinnerungshinweise

Heben Sie den Erinnerungshinweis, den Sie loschen méchten, hervor, und
driicken Sie dann auf Andern. Auf dem nichsten Bildschirm werden die
Details zu diesem Erinnerungshinweis angezeigt.

Heben Sie Loschen hervor, und driicken Sie auf Wahlen.

Driicken Sie auf Loschen.
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Einstellungen fiir BZ-Messwerte

Oberer und unterer Grenzwert fiir den BZ-Zielbereich

Anhand des oberen und unteren Grenzwertes des
BZ-Zielbereichs wird in den Verlaufsgrafiken und

-statistiken bestimmt, welche Blutzuckerwerte innerhalb

bzw. auflerhalb des Zielbereichs liegen.

Caution: Besprechen Sie sich mit Threm medizinischen

Betreuer, bevor Sie diese Einstellungen anpassen.

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen >
BZ-Messgerit

2. Heben Sie BZ-Zigl hervor, und driicken Sie dann
auf Wahlen und Andern.

3. Geben Sie den gewiinschten unteren Grenzwert fiir
den BZ-Zielbereich ein, und driicken Sie auf Weiter.

T 15:00 11.11

BZ-Ziel: 5.6 - 8.2 mmoliL
BZ-Markerliste
bearbeiten

BZ-Ton: Ein

Zurtick | [Wahlen

4.  Geben Sie den gewtinschten oberen Grenzwert fiir den BZ-Zielbereich ein,

und driicken Sie auf Weiter.
5. Driicken Sie auf Sichern.

BZ-Marker

Mit BZ-Markern kénnen Sie niitzliche Informationen zu Ihren
Blutzuckermesswerten festhalten. Sie kénnen bis zu 15 personliche Marker (die
unten in der Markerliste angezeigt werden) erstellen und die Standardmarker, die

Sie nicht verwenden mdochten, ausblenden.

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > BZ-Messgerit

2. Heben Sie BZ-Markerliste bearbeiten hervor, und driicken Sie auf Wahlen.

3. Wenn Sie einen Standardmarker der Liste
Standard-BZ-Marker anzeigen oder ausblenden
mochten, heben Sie den gewiinschten Marker
hervor, und driicken Sie auf Anzeig oder Ausbl.
Eventuell miissen Sie weiter nach unten bldttern,
um den gewiinschten Marker zu finden. Wenn Sie
fertig sind, driicken Sie auf Fertig.

Ein Hakchen zeigt an, dass der Marker in
der Markerliste fiir die Markierung von BZ-
Messwerten angezeigt wird.

& 15:00 11.1

Liste der vorhandenen
BZ-Marker
konfigurieren.

Standard-BZ-Marker:

«Kontrolle

»Vor dem Essen

v Nach dem Essen
«Werpasster Bolus
+KH-Schatzung

[ Anchl

Eartin |
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7 Anpassen von Einstellungen

4. Wenn Sie einen personlichen BZ-Marker hinzufiigen mochten, bléttern
Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste nach unten zum Abschnitt Personliche
BZ-Marker, heben Sie [Neues hinzufiigen] hervor, und driicken Sie auf
Neu. Geben Sie einen Namen ein (siehe "Eingeben von Text" on page 7),
und driicken Sie auf Sichern. Driicken Sie dann auf Fertig.

5. 'Wenn Sie einen personlichen BZ-Marker 16schen mdchten, bléttern Sie in
der Liste zu dem entsprechenden Marker, heben ihn hervor und driicken auf
Loschen. Driicken Sie dann erneut auf Loschen und Fertig.

Signalton fiir integriertes BZ-Messgerat

Sie konnen festlegen, dass das BZ-Messgerit einen Signalton ausgibt, wenn
ausreichend Blut oder Kontrolllosung auf dem Teststreifen aufgetragen ist.

1. Menii> Einstellungen > Systemeinstellungen > BZ-Messgerit
2. Heben Sie BZ-Ton hervor, und driicken Sie auf Wihlen.

3. Wihlen Sie Ein, um Signaltone zu aktivieren, oder Aus, um sie zu
deaktivieren. Driicken Sie dann auf Wahlen.
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KAPITEL 8
Durchsuchen der Speichereintrage

Der PDM zeichnet bestimmte Informationen tiber Blutzuckerwerte,
Insulinabgabe, Eingabe von Kohlehydratwerten sowie Alarmeintrage auf. Dabei
koénnen Informationen iiber 90 Tage gespeichert werden. Wenn der Speicher voll
ist, werden die dltesten Datensitze mit den neuen Datensatzen ersetzt. Sie konnen
die Informationen in Threm Speicher durchsuchen, aber nicht bearbeiten.

Note: Wenn die PDM-Batterie leer ist, sind die Daten im Speicher nicht
gefihrdet. Datum und Uhrzeit miissen moglicherweise zurtickgesetzt werden,
aber die Datensdtze im Speicher sind nicht betroffen.

Ubersicht iiber die Datenbildschirme

In diesem Abschnitt wird beschrieben, wie Sie durch den Speicher navigieren.
Auflerdem werden die Symbole auf den Speicherbildschirmen erléutert.

Das Menii ,Daten”

Wenn Sie auf das Menii ,Daten” zugreifen mochten, A 23:00 1111
navigieren Sie zu: Insulinabgabe

Menii > Meine Daten BZ-Speicher

Im Menii ,,Daten” kénnen Sie eine Datenkategorie ':Il_? gmspe;cher

tiir die Anzeige auswihlen (Insulinabgabe, BZ- i opelc he '
Messwerte, Alarme oder Kohlenhydrate). Sie kénnen A 5 Speicher

auch alle Daten im Speicher in einer einzigen, langen Meine Info
chronologischen Liste anzeigen.

Im Menti ,,Daten” konnen Sie auch auf personliche

Hinweise zugreifen, die Sie gespeichert haben. Zurick | Wahlen
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8 Durchsuchen der Speichereintrage

Auswahl von Listeneintragen oder Daten

Die mittlere Auswahltaste vieler Speicherbildschirme schaltet zwischen Ereignis
und Tag um. Die Auswahl von Ereignis oder Tag bestimmt, was geschieht, wenn
Sie die Auf/ Ab-Taste driicken, wie in den nachfolgenden Kapiteln erklart.

Auswahlen von,,Ereignis”

Wenn Sie die Option Ereignis auswahlen, wird
die Hervorhebung von ,,Datum* auf die Liste der
Eintrage umgeschaltet.

Ist die Liste der Eintrage hervorgehoben und Sie
driicken auf die Auf/Ab-Taste, haben Sie folgende
Moglichkeiten:

o Siekonnen nach oben oder unten blittern, um
Listeneintrége anzuzeigen, die aufSerhalb des
Bildschirms angezeigt werden.

«  Siekénnenzu einem Listeneintrag
bléttern, neben dem das Symbol ,Weitere
Informationen” (@) steht. Sobald ein
Listeneintrag hervorgehoben ist, konnen Sie
weitere Details zu dem Eintrag anzeigen, indem
Sie auf die Taste Info driicken. > o

Py 23:00 11.11

BZ: 111111 5

16:54 7.5 mmol/

15:54 5.0 mmoliL
14:54 5.5 mmoliL
13:54 6.9 mmoliL
12:53 7.0 mmoliL
11:53 5.9 mmoliL

Zurtick([Freianis)) Grafik

2 23:00 11.11

BZ 11.1111 ¢

19:56 4.8 mmoliL
15:35 5.3 mmoliL
11:46 5.0 mmoliL

7]
7]
7]
)

7:55 8.4 mmoliL

Zuriick | Tag | Liste
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Durchsuchen der Speichereintrage 8

Auswahlenvon,Tag” [ 23:00 11.11
BZ 111111 %

Wenn Sie die Option Tag auswiahlen, wird die
Hervorhebung von der Liste auf das Datum

umgeschaltet, das sich oben rechts auf dem 19:56 4.8 mmolj 9
Bildschirm befindet. 15:35 5.3 mmol 0
Ist das Datum hervorgehoben und Sie driicken auf 11:46 5.0 mmatiL 9
die Auf/Ab-Taste, wird das Datum auf das vorherige 7:55 8.4 mmoliL (7]

oder nichste Datum umgeschaltet. So konnen Sie
aufalle taglichen Eintrage zugreifen, die in Threm
Speicher gespeichert sind.

ZuricK| Tag | Liste

Bedeutung der Symbole auf den Speicherbildschirmen

Neben einigen Eintragen auf den Speicherbildschirmen werden die folgenden
Symbole angezeigt:

Symbol Bedeutung

o Fiir diesen Eintrag sind weitere Details vorhanden. Heben Sie
den Eintrag hervor, und driicken Sie auf die Info-Taste, um die
Details anzuzeigen.

Aktives Basalratenprofil, aktive temporire Basalrate oder
laufender verzogerter Bolus.

Verzogerter Bolus.

\"/
( Die Insulinabgabe erfolgt iiber Mitternacht hinaus. Der Eintrag
wird an beiden Tagen angezeigt.

Der Eintrag fiir die Insulinabgabe ist ,,nicht bestétigt”. In diesem
Fall hat die Abgabe der Basalrate oder des Bolusinsulins zwar
begonnen, aber der PDM hat keine Statusaktualisierung vom
Pod erhalten, mit der der aktuelle Status besttigt wird. Sobald
der PDM eine Statusaktualisierung zur Bestitigung der Abgabe
erhilt, wird das Hakchen von dem Eintrag entfernt.

Q Der Eintrag fiir die Insulinabgabe gilt als ,,verloren® Wird der Pod
entfernt, ohne dass der PDM eine Statusaktualisierung erhalt,
werden alle mit ,,nicht bestétigt“ markierten Eintrage als ,,verloren*
eingestuft. In diesem Fall erkennt der PDM nicht, an welcher Stelle
die Abgabe der Basalrate oder des Bolus angehalten wurde. Dies
bedeutet, dass er nicht berechnen kann, wie viel Insulin tatsachlich
abgegeben wurde. Aus diesem Grund zeigt der PDM fiir die Tage
mit ,verlorenen” Eintrégen keinen Insulin-Gesamtwert an.
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8 Durchsuchen der Speichereintrage

Eintrage fiir die Insulinabgabe

Sie konnen Eintrége fiir die Basalraten- oder Bolusinsulinabgabe als (1)
kombinierte Ubersicht oder (2) Tagesliste der einzelnen Ereignisse anzeigen.

Kombinierte Ubersicht iiber Basalraten- und Bolusabgaben

1.

Wenn Sie eine Ubersicht iiber die tégliche
Basalraten- und Bolusinsulinabgabe anzeigen
mochten, navigieren Sie zu:

Menii > Meine Daten > Insulinabgabe

Auf dem Bildschirm wird die Gesamt-Insulinmenge
in Einheiten angezeigt, die {iber Boli oder tiber die
Basalrate abgegeben wurde. Auflerdem wird der
jeweilige Prozentwert angezeigt.

Wenn Sie eine Ubersicht iiber einen bestimmten
Taganzeigen mochten, dndern Sie das oben rechts
auf dem Bildschirm angezeigte Datum mithilfe der
Auf/Ab-Taste.

s 23:00 11.11

111111+
Gesamt-Insulinmenge:

Bolus {52%) 23.90u
Basal (48%) 22.30u
Gesamt(Tag) 46.20u

Zurtick | Bolus | Basal

Note: Der PDM zeigt fiir die Tage mit ,verlorenen” Eintragen keinen Insulin-

Gesamtwert an. Grund dafiir ist, dass er nicht berechnen kann, wie viel Insulin an
diesem Tag tatsachlich abgegeben wurde. (Siehe "Bedeutung der Symbole auf den
Speicherbildschirmen" on page 99.)
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Durchsuchen der Speichereintrage

Bolusspeicher

Auf dem Bildschirm ,,Bolusspeicher® wird eine Tagesliste mit den Zeitpunkten und
Einheiten der Insulinabgabe fiir jeden Bolus angezeigt. Wurde ein Teil des Bolus
verzogert, werden der sofort abgegebene Anteil und der verzogert abgegebene
Anteil (markiert mit einem ,v*) in zwei getrennten Zeilen angezeigt. In einem
Eintrag fiir einen verzogerten Bolus werden zudem die Dauer sowie Einheiten

und Startzeit aufgefithrt. Wurde

: 23:00 11.11

d'er Bolus abgeb.rochfan, wird nur Bolusspeicher: 11.11.11 4 £in Einzelbolus

die Menge anzeigt, die vor dem wurdeum

Abbruch abgegeben wurde. < 14:37 290u 2:00v ) (Il 14.37 Uhr

o e e 37 1.35u gestartet.

1. Wenn Sie die Boluseintrége fiir 13:37 125y Der verzbgerte
einen einzelnen Tag anzeigen 11:36 2.65u 1:.00v Anteil wird in
mochten, navigieren Sie zu: 11:36 1.40u deroberen
Menii > Meine Daten > iggzgséz(r)\? rt
Insulinabgabe > Bolus Anteil darunter

2. Zeigen Sie mithilfe der Auf/ _ _ angezeigt.
Ab-Taste die Bolusdaten Zuriick |Ereignis| Basal
fur verschiedene Daten

an, oder blittern Sie durch die auf dem Bildschirm angezeigten Eintrége
(siehe "Auswahl von Listeneintragen oder Daten" on page 98).

3. Wenn Sie zu einem Listeneintrag mit dem Symbol @ weitere Details
anzeigen mochten, heben Sie den Listeneintrag im Ereignismodus mithilfe
der Auf/Ab-Taste hervor, und driicken Sie dann die Info-Taste.

Note: Boli, die {iber eine Spritze verabreicht wurden, sind in diesen Eintrdgen
nicht enthalten.

Die Speicherbildschirme ,,Bolus® und ,,Basal“ enthalten beide Informationen
zum Unterbrechen oder Fortsetzen der Insulinabgabe sowie zum Auswechseln
des Pod.
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8 Durchsuchen der Speichereintrage

Basalspeicher

Auf dem Speicherbildschirm ,,Basal wird die Basalinsulinabgabe fiir den
ausgewdhlten Tag angezeigt. Auflerdem werden Informationen zu den
temporiren Basalraten und zu allen Anderungen am aktiven Basalratenprofil
aufgefiihrt. Das aktive Basalratenprofil bzw. die temporire Basalrate werden
durch eine kleine Raute markiert (#).

1.

Wenn Sie die Eintrége der Basalinsulinabgabe
fiir einen bestimmten Tag anzeigen mochten,
navigieren Sie zu:

Menii > Meine Daten > Insulinabgabe > Basal

Zeigen Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste die
Basalratendaten fiir verschiedene Tage an,
oder bléttern Sie durch die auf dem Bildschirm
angezeigten Eintrage (siche "Auswahl von
Listeneintrdgen oder Daten" on page 98).

Wenn Sie zu einem Listeneintrag mit dem Symbol
@ weitere Details anzeigen mochten, heben Sie den
Listeneintrag im Ereignismodus mithilfe der Auf/
Ab-Taste hervor. Driicken Sie auf die Info-Taste.

[y 23:00 11.11

Basakpeicher: 11.11.11 %
+17:00 1.00uh
15:00 temporar
1.10 urstd (+10%)

14:43 100w/std.
14:43 Pod aktiviert

Zurtck |Ereignis| Bolus

Temporire Basalraten werden mit dem Wort ,,temporér“ markiert. Wenn eine
tempordre Basalrate als Prozentwert (%) des aktiven Basalratenprofils definiert
ist, wird die Zunahme oder Abnahme des Prozentwertes aufgefiihrt. Der Eintrag
»temporér 1.10 U/Std. (+10%)“ bedeutet z. B. dass Sie eine temporére Basalrate
von 1,10 Einheiten pro Stunde abgegeben haben und dass dies eine Steigerung
von 10 % im Vergleich zur Basalrate im aktiven Basalratenprofil fiir den
entsprechenden Zeitraum darstellt.

Eintrdage im BZ-Speicher

Der PDM speichert die Blutzuckerwerte (BZ-Werte) der letzten 90 Tage.
Sie kénnen einzelne Werte, eine Ubersicht fiir einzelne Tage oder eine Ubersicht
fiir mehrere Tage anzeigen.

Note: In der Gesamtzahl der BZ-Werte sind die NIEDRIGEN und
HOHEN BZ-Messwerte enthalten; sie werden aber nicht in Berechnungen
oder Durchschnittswerten berticksichtigt.

Note: Werte, die Sie mit ,,Kontrolllosung™ markiert haben (siche page
42), werden in der Liste der Werte fiir den aktuellen Tag angezeigt. Doch
die Kontrolllssungswerte werden nicht in der Gesamtzahl der BZ-Werte,
in Durchschnittswerten oder Berechnungen berticksichtigt.
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Durchsuchen der Speichereintrage

Anzeigen der BZ-Werte fiir einen einzelnen Tag

Der BZ-Zielbereich definiert den gewiinschten Bereich fiir Thren Blutzucker.
Wenn Sie eine Ubersicht Ihrer Blutzuckerwerte fiir einen einzelnen Tag anzeigen
mochten, navigieren Sie zu:

1.

Navigieren Sie zu:

Menii > Meine Daten > BZ-Speicher

Auf dem Ubersichtsbildschirm wird Folgendes
angezeigt:

o Gesamtzahl der Werte, aufgefiihrtals ,,(n=x)*

o Durchschnittlicher Blutzuckerwert fiir den Tag

o Maximaler und minimaler Blutzuckerwert fir
den Tag

o DerBZ-Zielbereich und der Prozentwert der
BZ-Werte, die sich innerhalb des Bereichs,
tiber dem Bereichsgrenzwert oder unter dem
Bereichsgrenzwert befinden.

By 23:00 11.11

1Tag(n=7) 11.1111%

Durchschnitt; 6.4mmoliL
Win./Max.; 4.0/9.3mmoliL

BZ-Ziel: 4.5-8.4mmoliL
Im Zielbereich: 71%
Uber Ziehwvert; 14%
Unter Zielwert; 14%

Zuriick [ Trends | | ista

Ubersichtsbildschirm

Andern Sie das angezeigte Datum mithilfe der Auf/Ab-Taste (siehe "Auswahl

von Listeneintragen oder Daten" on page 98).

Wenn Sie eine Liste der einzelnen BZ-Werte fiir
den ausgewihlten Tag anzeigen mochten, driicken
Sie auf Liste (oder navigieren Sie vom Status-
Bildschirm" aus zu Menii > Meine Daten > BZ-
Speicher >Liste).

Wenn Sie zu einem Listeneintrag mit dem Symbol
@ vcitere Details anzeigen mochten, driicken Sie
auf Ereignis, heben Sie den Listeneintrag mithilfe
der Auf/Ab-Taste hervor, und driicken Sie dann
die Info-Taste. Wenn Sie fertig sind, driicken Sie auf
Ende.

Auf dem Bildschirm mit den weiteren Details

& 23:00 11.11

BZ: 111111 %

16:54 7.5 mmoliL
15:54 5.0 mmol/L
14:54 5.5 mmoliL
13:54 6.9 mmoliL
12:53 7.0 mmoliL
11:53 5.9 mmoliL

Zurtick |Ereignis| Grafik

werden, falls vorhanden, die BZ-Marker angezeigt. Auflerdem enthélt
er Informationen dazu, welche BZ-Werte manuell eingegeben wurden,
und ob Probleme mit dem integrierten BZ-Messgerit aufgetreten sind.
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8 Durchsuchen der Speichereintrage

5. Wenn Sie alle BZ-Werte des ausgewéhlten Tages
in Form einer Grafik anzeigen mdochten, driicken
Sie auf Grafik. (Alternativ konnen Sie vom Status-
Bildschirm aus zu Menii > Meine Daten > BZ.-
Speicher > Grafik navigieren).

Die beiden horizontalen gestrichelten Linien in der
Grafik zeigen den oberen und unteren Grenzwert
des BZ-Zielbereichs an. Die vertikale Achse
(Y-Achse) hat den maximalen Wert 16,6 mmol/l,
wenn alle BZ-Werte unterhalb von 16,6 lagen, bzw.
27,8 mmol/l, wenn ein BZ-Wert iiber 16,6 mmol/l
lag.

&

23:00 11.11

1 Tag (n=7)
180,

1201

60

00

1111115

Zuriielk |

| lista

Die in der Grafik verwendeten Datenmarker haben folgende Bedeutungen:

Marker  Bedeutung

A Ein HOHER Wert (tiber 27,8 mmol/l)

X Ein numerischer Wert

v Ein NIEDRIGER Wert (unter 1,1 mmol/l)

Anzeigen der BZ-Werte fiir mehrere Tage

Wenn Sie eine Sieben-Tage-Ubersicht Threr Blutzuckerwerte anzeigen mochten,

navigieren Sie zu:

1. Driicken Sie in einer Tagesliste oder in einer Grafik auf Trends
(oder navigieren Sie vom Status-Bildschirm aus zu Menii > Meine Daten >

BZ-Speicher > Trends).

Der Ubersichtsbildschirm fiir mehrere Tagen dhnelt dem Ubersichtsbildschirm
fiir einen einzelnen Tag (siehe ,Ubersichtsbildschirm® auf der vorherigen
Seite). Auf dem Ubersichtsbildschirm wird Folgendes angezeigt:

o Anzahlder in der Ubersicht enthaltenen Tage

o Gesamtzahl der BZ-Werte fiir den Mehrtageszeitraum, aufgefiihrt

als ,(n=x)"
 Durchschnittswert der BZ-Werte pro Tag

o Durchschnittlicher Blutzuckerwert fiir den Mehrtageszeitraum

o Maximaler und minimaler Blutzuckerwert wahrend des

Mehrtageszeitraums

o Der BZ-Zielbereich und der Prozentwert der BZ-Werte, die sich
innerhalb des Bereichs, iiber dem Bereichsgrenzwert oder unter

dem Bereichsgrenzwert befinden.
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Durchsuchen der Speichereintrage 8

Wenn Sie einen gréf3eren oder kleineren Mehrtageszeitraum anzeigen
mochten, driicken Sie auf die mittlere Auswahltaste. Hier konnen Sie
zwischen einer Ubersicht iiber 7 Tage, 14 Tage, 30 Tage, 60 Tage und 90 Tage
umschalten.

Driicken Sie auf Grafik, um den Mehrtageszeitraum als Grafik anzuzeigen.
Grafiken sind fiir Zeitraume von 60 Tagen und 90 Tagen verfiigbar.

Driicken Sie auf Statistik, um eine Ubersicht fiir den Mehrtageszeitraum als
Text anzuzeigen.

Driicken Sie auf Zuriick, um zur Tagesiibersicht zurtickzukehren.

Eintrage im Alarmspeicher

Der PDM listet den gesamten Alarmspeicher aufeinem  [i§ 23:00 1141
einzelnen Bildschirm auf. Dabei konnen Alarmeintrage  |Alarmspeicher:
tiber 90 Tage gespeichert werden. 111111
1. Wenn Sie den Alarmspeicher anzeigen méchten, 17:05 Pod prufen @
navigieren Sie zu: 111111
16:08 Unterbrechung

Menii > Meine Daten > Alarmspeicher

Blattern Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste in der Liste
nach unten.

beendet

Wenn Sie zu einem Listeneintrag mit dem Symbol
@ vcitere Details anzeigen mochten, driicken Zurtick | |
Sie auf Ereignis, heben Sie den Listeneintrag

mithilfe der Auf/Ab-Taste hervor, und driicken Sie dann die Info-Taste.
Wenn Sie fertig sind, driicken Sie auf Ende.
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8 Durchsuchen der Speichereintrage

Eintrage im Speicher fiir Kohlenhydrate (KH-Speicher)

Im KH-Speicher werden Datum, Uhrzeit und
Grammgewicht der eingegebenen Kohlenhydrate
gespeichert.

1.

Wenn Sie den Datensatz Ihrer eingegebenen
Kohlenhydrate fiir einen bestimmten Tag anzeigen
mochten, navigieren Sie zu:

Menii > Meine Daten > KH-Speicher

Zeigen Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste die eingege-
benen Kohlenhydrate fiir verschiedene Tage an,
oder blattern Sie durch die Listeneintrage (siche
"Auswahl von Listeneintrégen oder Daten" on page
98).

& 22:00 11.11

KH-Speicher: [11.11.11%

1832 864
15:30 254
1230 Slg
729 334

Zurtick |Ereignis|

Kombinierte Liste aller Speicherdaten

Der PDM kann alle Speichereintrége auf einem
einzelnen Bildschirm anzeigen:

L.

Wenn Sie eine kombinierte Liste aller
Speichereintrage fiir einen bestimmten Tag
anzeigen mochten, navigieren Sie zu:

Menii > Meine Daten > Alle Speicher

Zeigen Sie mithilfe der Auf/Ab-Taste die
Speichereintrage fiir verschiedene Tage an,

oder blittern Sie durch die Listeneintrige (siehe
"Auswahl von Listeneintrédgen oder Daten" on page
98).

By 23:00 11.11

Alle Speicher: 11.11.11%

+ 8:52 Basal 0.05 urstd

8:52 Tempordre @
Basalrate gestoppt

850 Bolus070u @

3:50 BZ4.5mmoliL @

8:50 KH17¢

8:49 Basal temporar
0.06 urstd.(+20%)

Zuriick |Ereignis|

Wenn Sie zu einem Listeneintrag mit dem Symbol @ weitere Details
anzeigen mochten, heben Sie den Listeneintrag im Ereignismodus mithilfe
der Auf/Ab-Taste hervor, und driicken Sie dann die Info-Taste. Wenn Sie

fertig sind, driicken Sie auf Ende.
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Durchsuchen der Speichereintrage 8

Meine Info

So zeigen Sie die kurzen Hinweise an, die Sie mithilfe der Funktion ,, Meine Info*
eingegeben haben (siehe "Speichern von kurzen Hinweisen" on page 72)

1. Navigieren Sie zu:
Menii > Meine Daten > Meine Info

2. Diriicken Sie auf Zuriick oder auf die Menii/Ein-/Aus-Taste, wenn Sie fertig
sind.

Note: Sie konnen die Hinweise auf ,,Meine Info* auch anzeigen, indem Sie auf die
Menii/Ein/Aus-Taste und dann auf die Info-Taste driicken.
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Diese Seite wurde
absichtlich leer gelassen.
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KAPITEL 9
Alarme, Meldungen und sonstige
Nachrichten

Ubersicht

Warnungen:

Reagieren Sie schnellstméglich auf Gefahrenalarme. Gefahrenalarme des
Pod zeigen an, dass die Insulinabgabe angehalten wurde. Wenn Sie nicht auf
einen Gefahrenalarm reagieren, kann dies zu einer Hyperglykdmie fiihren.

Wenn Sie den PDM zurtickgeben miissen, damit er ausgetauscht wird,
wenden Sie sich an Thren medizinischen Betreuer, um Anweisungen zum
Einsatz von Injektionen zu erhalten.

Das Omnipod®-System erstellt folgende Arten von Alarmen und Meldungen:

o Gefahrenalarme sind Alarme mit hochster Prioritét. Sie zeigen an, dass ein
schwerwiegendes Problem aufgetreten ist und der Pod entfernt werden muss.

«  Hinweisalarme sind Alarme mit geringerer Prioritét. Sie zeigen an, dass eine
Situation eingetreten ist, die Thre Aufmerksambkeit erfordert.

o Meldungen erinnern Sie an eine Aktion, die Sie durchfiihren mochten.

+ Informations-Signaltone dienen nur Informationszwecken; es ist keine
Handlung erforderlich.

o Kommunikationsfehler treten auf, wenn der PDM nicht mit dem Pod
kommunizieren kann.

o BZ-Messgeritfehler treten auf, wenn das integrierte BZ-Messgerit keinen
genauen Test durchfithren kann.

Um Sie auf einen Alarm, eine Meldung oder eine andere Nachricht aufmerksam
zumachen, gibt der Pod einen Ton aus, und der PDM kann einen Ton ausgeben
oder vibrieren. Der PDM kann auch eine Meldung auf dem Bildschirm anzeigen.
In diesem Kapitel werden diese Tone und Meldungen erklért.

Informationen dazu, wie Sie tiberpriifen, ob Signaltone und Vibrationen
ordnungsgemaf’ funktionieren, finden Sie unter Seite 73.
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9 Alarme, Meldungen und sonstige Nachrichten

Prioritdt von Alarmen, Meldungen und Informations-Signalténen

Gefahrenalarme haben Prioritit gegentiber Hinweisalarmen. Hinweisalarme
haben Prioritat gegeniiber Meldungen und Informations-Signalténen. Wenn
mehrere Hinweisalarme auftreten, werden ihre Nachrichten in der Reihenfolge
weitergegeben, in der sie auftreten. Wenn mehrere Meldungen auftreten, werden
ihre Nachrichten ebenfalls in der Reihenfolge weitergegeben, in der sie auftreten.

Gefahrenalarme

Gefahrenalarme machen Sie auf geféhrliche Situationen aufmerksam. Bei Gefah-
renalarmen, die im Pod entstehen, gibt der Pod einen ununterbrochenen Ton ab, der
regelméfSig durch eine Reihe von Signaltonen unterbrochen wird. Auflerdem gibt
der PDM einen ununterbrochenen Ton ab. Bei Gefahrenalarmen, die im PDM ent-
stehen, gibt der PDM einen ununterbrochenen Ton ab, und der Pod bleibt stumm.

Wenn Sie einen ununterbrochenen Ton horen, schalten Sie Thren PDM ein,
um die Alarmnachricht abzulesen.

PDM-Meldung Beschreibung Mafinahme
Pod-Ende Uberschritten. | Der Pod hat das Ende Driicken Sie auf OK.
Insulinabgabe gestoppt. seiner Lebensdauer Pod austauschen.
Pod sofort austauschen erreicht Blutzucker iberpriifen.
" | Pod- und PDM-Tonalarm.
Reservoir leer. Der Insulinbehélter des Driicken Sie auf OK.
Insulinabgabe gestoppt. | Fodistleer Pod austauschen.
Pod sofort austauschen. | Pod- und PDM-Tonalarm. Blutzuckeriiberpriifen.
Autom. Abschaltung. Die Insulinabgabe Driicken Sie auf OK.
Pod sofort entfernen. hat gestoppt. Dieser Pod austauschen.
Alarm kann ein- oder Blutzucker iiberpriifen.
ausgeschaltet werden.
Pod- und PDM-Tonalarm.
Verschluss erkannt. Die Kaniile des Pod ist Driicken Sie auf OK.
Insulinabgabe gestoppt. blockiert, sodass kein Pod austauschen.
Insulin durchflieBenkann. g o Joribe rpriifen
Pod sofort aust hen. ’
OASOTOMaUSIAUSENEN. | b 4- und PDM-Tonalarm.
Pod-Fehler. Der Pod erkennt einen Driicken Sie auf OK.
Insulinabgabe gestoppt. | ¢t warteten Fehler. Pod austauschen.
Pod sofort austauschen. | Fod- und PDM-Tonalarm. Blutzucker iiberpriifen.
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PDM-Meldung Beschreibung Mafinahme
Systemfehler. Ein unerwarteter Fehler Driicken Sie auf OK.
Pod sofort entfernen. desPododer PDMwurde  pod entfernen.
Kundendienst anrufen. | erkannt. Sofort Kundendienst
Der Pod, PDM oderbeide ~ anrufen.
kénnen den Alarmton Blutzuckeriberpriifen.
ausgeben.
PDM-Fehler. Der PDM erkennt einen Driicken Sie auf OK.
Pod sofort entfernen. unerwarteten Fehler. Pod entfernen.
Kundendienst anrufen Der PDM gibt einen Sofort Kundendienst
Alarmton aus. anrufen.
Blutzucker iiberpriifen.
PDM-Fehler. Nach Zuriicksetzen Driicken Sie auf OK.
Speicherfehler. des PDM tritt ein Pod austauschen.
Speicherfehler auf. Blutzuckeriiberpriifen
, OK" drticken, um den Der PDM eibtei rprifen
PDM zuriickzusetzen und Aler gibteinen
alle Benutzereinstellungen armton aus.
zu léschen. Speicherdaten
werden nicht geldscht.
PDM-Fehler. Uhrzeitund Datummiis-  Driicken Sie auf OK.
. OKII drud(en, um d|e sen nach einem PDM'Feh' Ln'lr Zurﬁcksetzen.
Uhr zurlickzusetzen. ler zurtickgesetzt werden. Pod austauschen.
Der PDM gibt einen Blutzucker iiberpriifen.
Alarmton aus.
Pod-Deaktivierung Wenn ein Pod wiahrend Driicken Sie auf OK.
erfo rder|iCh . eines P DM-FehlerS akth Pod austauschen_
Zum Aktivieren ,, OK” ist, der ein Zurticksetzen Blutzuckeriiberpriifen.

drlcken.

der Uhr erfordert, miissen
Sie den Pod ersetzen.

Der PDM gibt einen
Alarmton aus.

Wenn ein Alarm wihrend einer laufenden temporaren Basalrate oder
eines laufenden verzogerter Bolus auftritt, erhalten Sie vom PDM einen

entsprechenden Hinweis.

Tipp: Wenn Sie die Anweisungen des PDM befolgen und den Alarm dennoch nicht
abstellen konnen, gehen Sie zu Kapitel ,,Ubersicht” auf Seite 109.
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Hinweisalarme

Hinweisalarme informieren Sie tiber eine Situation, die Thre baldige
Aufmerksamkeit erfordert.

Warnungen:

Drei Hinweisalarme (Hinweis: Pod-Ende, Niedriger Behalterfiillstand und
Ziahler fiir automatische Abschaltung) steigern sich und fithren zu einem
Stopp der Insulinabgabe, wenn sie ignoriert werden. Reagieren Sie auf alle
Hinweisalarme, sobald sie auftreten.

Der Hinweisalarm fiir niedrigen Behélterfiillstand steigert sich zu einem
Gefahrenalarm, wenn das Insulin aufgebraucht ist. Reagieren Sie daher auf
den Hinweisalarm, sobald er auftritt.

PDM-Meldung  Signaltone Beschreibung Mafinahme
Hinweis: Pod- 2 Satzevon 4 Hinweisalarm: Driicken Sie
Ende. sichregelmiflig ~ Pod-Ende. Das auf OK.

Pod sofort wiederholenden ~ Pod-Ende tritt bald Pod
austauschen. Signalténen. ein. Steigert sich zum austauschen.

Wiederholung Gefahrenalarm:
alle15Minuten,  Pod-Ende iiber-

wihrend der schritten, wenn er

letzten Stundeder  ignoriert wird.

Lebensdauer des

Pod.

Pod und PDM

geben Signaltone

aus.
Niedriger 2 Sétze von 4 Hinweisalarm: Driicken Sie
Behalterflllstand | Signaltonen Niedriger Behal- auf OK.
Pod bald werden 3 Minuten terfiillstand. Das Pod
austauschen. lang jede Minu- Insulinvolumen im austauschen

te abgegeben. Pod-Behiilter liegt '

f<x>E Werdensolange  unter dem von Ihnen

alle60 Minuten  festgelegten Wert.
wiederholt, bis sie
bestitigt werden.

Pod und PDM
geben Signalténe
aus.
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PDM-Meldung  Signaltone Beschreibung Mafinahme
Alarm: Autom. NP, . ThrPDMhatinner-  Driicken Sie
Abschaltung 2°AEVONAI b desvonThnen  auf OK.
gnaltonen werden shlten Zeitr
15Minutenlang ~ SSWANIEN ACHTAUMS 1y 4y rch wird
. . nicht mit Threm
jede Minute abge- Podk et der Count-
geben. OCLKOMMUMZIETL 40 7h]er
Steigert sich inner- der auto-
Pod und PDM halbvon 15 Minuten :
. , matischen
geben Signaltone  zum Gefahrenalarm:
. . . Abschaltung
aus. Ziahler fiir automati- den Anf.
sche Abschaltung ancenanang
" zuriickgesetzt.
Ende der Insulin- | 2 Sétze von Zeitraum fiir dieIn-  Driicken Sie
unterbrechung. | 4 Signalténen sulinunterbrechung  auf OK, um
Driicken Sie werden 3 Minuten istabgelaufen. Wenn das geplante
auf OK” um langjedeMinute  Siedie Insulinabga-  Basalratenprofil
die Ab ga be abgegeben. Wird  benichtfortsetzen,  erneutzu
der Basalrate solangealle 15Mi- kénnten Sie eine starten.
fortzusetzen nuten wiederholt, Hyperglykimie
' bis die Insulinab-  entwickeln.
gabe fortgesetzt
wird.
Pod und PDM
geben Signaltone
aus.
Klemmende Taste | 2 Sétze von Die angegebene Driicken Sie auf
festgestellt. Zur 4 Signaltonen, PDM-Taste klemmt. die Taste, um sie
Behebung des alle 5 Minuten zulosen.
Ergblemfs <Taste> | wiederholt. Wenn dies nicht
Hoerpruten. PDM-Signalténe. funktioniert,
Technische Unter- wenden Sie sich
stUtzung finden an den Kun-
Sie im Benutzer- dendienst.
handbuch.
USB-Gerat bereit. | 2 Satze von Ein USB-Kabelistam Trennen Sie
PDM-Funktionist | 4Signaltonen, PDM angeschlossen. das PDM-Ka-
- alle 5 Minuten bel, um die
gesperrt, wahrend | .
das USB-Kabel wiederholt. PDM—FunkU—
angeschlossenist. | PDM-Signaltone. on yqeder “
aktivieren.

§ Im Abschnitt ,, Zihler fiir automatische Abschaltung des Pod” auf Seite 90 finden Sie
Informationen zum Abschalten.
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Meldungen
Meldungen erinnern Sie an verschiedene Aktionen, die Sie durchfithren
mochten.
PDM-Meldung  Signaltone  Beschreibung Mafinahme
Warnhinweis: 2Satzevon4  Vom Benutzer Driicken Sie
Pod-Ende. Signalténen eing__estellte Meldung  aufOK.
Pod Ende um < wgrden 3 bei Uberschreitung Pod
Uhrzeit, Datum>. Minutenlang ~ des Pod-Endes. austauschen.
jedeMinute  Informiert Sie, wenn
abgegeben. der Hinweisalarm:
Wirdsolange  Pod-Ende auftritt.
alle 15 Minu-
ten wiederholt,
bis er bestatigt
wird.
Podund
PDM geben
Signaltone aus.
Erinnerungs- *9Gitzevon  Siemiissen einen neuen Driicken Sie
hinweis: 4 Signalt6nen, Pod aktivieren,um die auf OK.
Kein aktiver Pod. alle15Minu- B asgl—Insulinabgabe 20 Aktivieren Sie
ten Wiederholt. beglnnen' emen neuen
PDM- Pod.
Signaltone.
Erinnerungs- *5Gitzevon  Erinnert Sie daran, Driicken Sie
hinweis: 3 Signaltonen, Thren Blutzucker 90 auf OK.
Uberpriifen Sie alle5Minuten Minutennacheinem g\ g o
nach einem Pod- | wiederholt. ?gd-\/ﬁ;:hsel e tiberpriifen.
Wechsel immer PDM- uberpruien.
denBZ. Signaltone.

Uberpriifen Sie die
Infusionsstelle, und
achten Sie darauf,
dass die Kanule
richtig eingefuhrt ist.
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PDM-Meldung  Signaltéone  Beschreibung Maf3nahme
Erinnerungs- *S 4 o Erinnert Sie daran, Driicken Sie
hinweis: 3 Sifgg:lttzglre? Thren Blutzucker nach  auf OK.
BZ prufen. alle 5 Minuten ?lgler Iiglfusabgabe M Blutzucker
wiederholt, ~ UPerPruten: tiberpriifen.
PDM-
Signaltone.
Erinnerungs- *S 2 Siitze von Sie haben innerhalb des Driicken Sie auf
hinweis: 3Sionaltonen,  VoR Ihnenfestgelegten  OK, um den
Verpasster Bolus allegl 5 Minu- > Zeitraums keinen Bolus-Erinne-
' . Bolus abgegeben. rungshinweis
Mahizeitbolus ten wiederholt. zubestitigen.
wurde nicht PDM-
wahrend der Signaltone.
Erinnerungsfrist
abgegeben.
<Startzeit>—
<Endzeit>
Schwache Keine Die PDM-Batterien Ersetzen Sie
PDM-Batterien. Signaltone. sind schwach. die Batterien
Batterien bald ls.c}flne]lstmog-
auswechseln. 1t
<Benutzerdefinier- | x § 2 Siitze von Personalisierter Driicken Sie
tepersonalisierte | 3. o Erinnerungshinweis  auf OK.
Nachricht> allegl 5Minu.  Miteiner Nachricht
ten wiederholt. Threr Wahl.
PDM-
Signaltone.

* Informationen zur Einstellung auf Vibrieren und/oder Signalton finden Sie im
Abschnitt ,Vibration und Signaltone” auf Seite 72.
§ Inden Abschnitten ,,BZ-Erinnerungen” auf Seite 89, ,, Bolus-Erinnerungshinweise”

auf Seite 91, , Personliche Erinnerungshinweise” auf Seite 93 finden Sie
Informationen zum Abschalten.
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Informations-Signaltone

Informations-Signaltone lassen Sie wissen, dass normale Ereignisse wie erwartet
eintreten. Der PDM zeigt keine erklarende Nachricht an.

Ereignis Signalton Signalton-  Kommentar
muster
Start von temporérer Zwei Unter ,,Bestéti-
Basalrate, Bolus oder Signaltone ~ gungs-Erinne-
verzogertem Bolus rungshinweise” auf
Ende von temporirer Einzelner ?e;te %3 ﬁnden Sie
Basalrate, Bolus oder Signalton Er} orn(liatlcj)sen Zhl{ﬁl
verzogertem Bolus 1n-oder Ausschal-
ten dieser Signaltone.
Temporire Basalrate, Einzelner Unter ,,Pro-
kontinuierlich Signaltonalle gramm-Erinne-
60 Minuten  rungshinweise” auf
Verzogerten Bolus, Einzelner ?e;te 2 ﬁpden Sie
kontinuierlich Signaltonalle '* ormationen zum
: Ein- oder Ausschal-
60 Minuten ) . N
ten dieser Signaltone.
Temporire Basalrate, Einzelner Diese Signaltone
Abbruch Signalton kénnen nicht
ausgeschaltet
Bolus-Abbruch Einzelner werden.
Signalton
Verzogerter Bolus, Einzelner
Abbruch Signalton
Pod deaktiviert Zwei Diese Signaltone
Signalténe ~ koénnen nicht
Pod-Aktivierung lauft 2 Sétzevon aus%e schaltet
4Signalts- ~ Werden
nen, alle
5 Minuten
wiederholt
Pod aktiviert Zwei
Signaltone
Pod-Vorbereitung Zwei
abgeschlossen Signaltone
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Ereignis Signalton Signalton-  Kommentar
vonPod muster
PDM
Basalratenprofil aktiviert, . Diese SlgI.l altdne
- Zwei kénnen nicht
aktualisiert oder Vo .
p Signaltone  ausgeschaltet
ortgesetzt
werden.
Start der v Zwei Diese Signaltone
Insulinunterbrechung Signaltone  kénnen nicht
Insulinunterbrechung, V4 Einzelner ausgde schaltet
kontinuierlich Signaltonalle W™
15 Minuten
Teststreifen voll o/ Einzelner Unter ,,Signalton

Signalton fiir integriertes
BZ-Messgerat” auf
BZ-Messung fertig J Zwei Seite 96 finden
Signaltdne  Sie Informationen
zum Ein- oder
Ausschalten dieser
Signaltone.

Eswurde eine Taste ohne o Einzelner Diese Signaltone

Funktion gedriickt Signalton konnen nicht
ausgeschaltet
werden.

Pod-Ubertragungsfehler

Wenn Sie den PDM einschalten oder ihn verwenden, um einen Befehl an den
Pod zu senden, zeichnet der PDM die Anfrage an den Pod auf. Wenn diese
Kommunikationsanfrage fehlschlagt, versucht der PDM die Kommunikation
wiederherzustellen.

In den nachfolgenden Abschnitten werden Situationen beschrieben, die zu
Kommunikationsfehlern fithren kénnen, und die MafSnahmen aufgefiihrt,
die Sie ergreifen miissen.
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Nicht-Empfang eines Pod-Status

PDM-Meldung Maf3nahme

=

|

Wenn der PDM kurz nach dem Einschalten, oder
nachdem Sie auf Status gedriickt haben, keine
Statusaktualisierung vom Pod erhalt, sendet er die
Anfrage weiterhin.

Sie haben zwei Moglichkeiten: Warten Sie, wahrend
der PDM versucht zu kommunizieren, oder driicken
Sie auf Weiter.

Pod-Status nicht verflgbar.

Letzter Status: heute
<Uhrzeit>

Nachdem sie Weiter gedriickt haben oder wenn
der Kommunikationsversuch ein Zeitlimit
tiberschreitet, wird im unteren Abschnitt des
Statusbildschirms ,,Pod-Status nicht verfiigbar”
angezeigt.

Driicken Sie auf Status, um eine weitere
Statusanfrage zu senden.

Driicken Sie auf Menii, um den Bildschirm Menii
zu Offnen.

Fehler beim Aktivieren oder Senden eines Befehls an einen Pod

PDM-Meldung Mafinahme

Ubertragungsfehler.
) Platzieren Sie den PDM wihrend der Aktivierung
so, dass er den Pod beriihrt.
Halten Sie den PDM 1,5 m (5 Fuf$) vom Pod
PDM nahe an den Pod entfernt.
heranbringen.
Wenn das Ubertragungsproblem weiterhin besteht, gehen Sie wie folgt vor:
Ubertragungsfehler. Position im Raum oder an einen anderen Ort
, wechseln.
Wechseln Sie den ] ) i
Standort, und driicken Sie | Driicken Sie auf Wiedrh.
dann , Wiedrh". Der PDM versucht, den Befehl erneut zu senden.
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Zeitlimit fur
Kommunikation
Uberschritten.

Driicken Sie auf ,,OK”, um
den Pod-Status zu prifen.

Driicken Sie auf OK.

Der PDM fordert vom Pod eine
Statusaktualisierung an.

Zeitlimit fur
Kommunikation
Uberschritten.

Driicken Sie auf ,,OK", um
den Pod-Status zu prifen,
oder auf ,,Deakt”, um den
Pod zu deaktivieren.

Driicken Sie auf OK, um die Pod-Status- Anfrage
erneut zu senden, oder auf Deakt, um den Pod zu
deaktivieren.

Wenn Sie Deakt driicken, lesen Sie den Abschnitt
,Fehler beim Deaktivieren eines Pod” auf Seite
121.

Wenn die Kommunikation vor dem Ablauf des Zeitlimits wiederhergestellt ist:

Ubertragung erfolgreich.

Thr letzter Befehl wurde erfolgreich an den Pod
gesendet.

Driicken Sie auf OK.

Wenn die Ubertragung nach dem Ablauf des Zeitlimits wiederhergestellt ist:

Ubertragungsfehler.

Letzter Bolus-Befehl nicht
ausgefuhrt.

Die letzte Aktivitat kannim
Bildschirm , Einstellungen”
oder ,, Speicher” Uberpriift
werden.

Wegen der Verzogerung bei der Herstellung der
Ubertragung wurde Ihr letzter Befehl nicht an
den Pod gesendet. (Hinweis: Wenn Ihr letzter
Befehl nicht den Bolus betroffen hat, wird das
Wort ,,Bolus” durch letzten Befehl ersetzt, den Sie
ausgegeben haben. )

Driicken Sie auf OK.

Geben Sie bei Bedarf Thren letzten Befehl erneut aus.
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Fehler beim Abbrechen eines Bolus

PDM-Meldung Maf3nahme

Ubertragungsfehler.
- Wenn der Versuch, einen Bolus abzubrechen,

nicht sofort erfolgreich ist, zeigt der PDM diesen
Bildschirm an.

PDM nahe an den Pod PDM niher an den Pod heranbringen.

heranbringen.
Wenn der Pod weiterhin nicht {ibertragen kann,

. zeigt der PDM diese Meldung.

Ubertragungsfehler.

Bolusstatus unbekannt. Wechseln Sie den Standort, und driicken Sie dann

Wiedrh.

Wenn der Ubertragungsfehler weiter besteht,
driicken Sie auf Deakt, um den Pod zu

Wechseln Sie den
Standort, und driicken
Sie dann ,,Wiedrh”, oder

driicken Sie ,Deakt”, um | deaktivieren.

den Pod zu deaktivieren. ) o ]
Entfernen Sie den alten Pod, und aktivieren Sie
einen neuen.

Wenn Sie auf dem vorherigen Bildschirm Wiedrh

Zeitlimit far gedriickt haben und der PDM weiterhin nicht an
Kommunikation den Pod tibertragen kann, zeigt der PDM die hier
Uberschritten. angezeigte Nachrichtan.

Bolusstatus unbekannt. Driicken Sie auf OK, um den Pod-Status zu

DrUcken Sie auf ,OK"”, um

priifen. Wenn die Ubertragung wiederhergestellt

ist, lesen Sie Seite 119.

Driicken Sie auf Deakt, um den Pod zu
deaktivieren, und gehen Sie zu ,,Fehler beim
Deaktivieren eines Pod” auf Seite 121.

den Pod-Status zu priifen,
oder auf ,Deakt”, um den
Pod zu deaktivieren.

Wenn der PDM an einem Punkt in diesem Prozess wieder an den Pod tibertragen
kann, wird die Nachricht ,,Ubertragung erfolgreich” angezeigt. Nachdem Sie OK
gedriickt haben, teilt Thnen der PDM mit, wie viel vom Bolus vor dem Abbruch
abgegeben wurde.

Warnung: Wenn Ihr PDM beschidigt ist oder nicht wie erwartet
funktioniert, wenden Sie sich um Unterstiitzung an den Kundendienst.
Priifen Sie Ihren Blutzucker auf jeden Fall regelmiflig. Entfernen Sie den Pod,
und bitten Sie Ihren medizinischen Betreuer um Behandlungsanweisungen.
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Fehler beim Deaktivieren eines Pod

PDM-Meldung Maf3nahme

Ubertragungsfehler.
Pod entfernen.

Driicken Sie auf

L Wiedrh”, um die
Deaktivierung erneut

zu versuchen.
Ansonsten auf ,, Deakt”.

Der Versuch, den Pod zu deaktivieren, schlagt fehl.
Pod entfernen.

Driicken Sie auf Wiedrh, um die Deaktivierung
des Pod erneut zu versuchen, oder driicken Sie auf
Deakt, um die Verbindung zwischen dem PDM
und dem nicht reagierenden Pod zu trennen.

Aktivieren Sie einen neuen Pod.

Warnung: Wenn Sie den Pod nicht deaktivieren konnen, pumpt dieser
weiterhin Insulin. Der fehlerhafte Pod muss entfernt werden, bevor Sie
einen neuen Pod aktivieren, um ein Hypoglykdmie zu vermeiden.

AuBergewohnliche Situation

Eine aufSergewohnliche Situation liegt vor, wenn der Bolus bei unterbrochener
Ubertragung abgegeben wurde, denn in diesem Fall erkennt der PDM

nicht, welche Menge des Bolus abgegeben wurde. Dies fithrt dazu, dass der
Bolusrechner temporar deaktiviert wird, da er kein giiltiges aktives Insulin (AI)

berechnen kann. Sobald kein Insulin aus dem alten Bolus mehr in Threm Korper
vorhanden ist, wird der Bolusrechner wieder aktiviert. Diese Zeitdauer hangt von
der Dauer der Insulinaktivitat ab.

PDM-Meldung Maf3nahme

We.l.l die Unr ktirzlich Der Bolusrechner wird bis zu der aufgefiihrten
zurlickgesetzt wurde Uhrzeit deaktiviert
bzw. die Bolusangaben fzelt deaktiviert.
unbestatigt sind, konnen | Driicken Sie auf OK.
d € Bol usbgrech nungen Sie konnen bei Bedarf einen manuell berechneten
bis <Uhrzeit> nicht
Bolus abgeben.
verwendet werden.
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Fehler im integrierten BZ-Messgerit

Wenn ein Problem mit dem Blutzucker-Messgerit, dem Teststreifen, der
Blutprobe oder den Werten auftritt, gibt der PDM drei Signalt6ne aus und zeigt
die Nummer des Messgeritfehlers an. Anhand dieser Nummer konnen Sie in der
folgenden Tabelle nach den entsprechenden Korrekturmafinahmen suchen.

PDM-Meldung

Mogliche
Ursachen

Mafinahme

Messgeratfehler 1

Weitere Anweisun-
gen finden Sie im
Benutzerhandbuch.

4 Moglichkeiten:

Die Blutprobe ist
zuKlein.

Problem mit
dem Teststreifen.

Problem mit
dem Messgerit.

Sehr niedriger
Blutzucker:
unter

1,1 mmol/l.

Wenn Sie Symptome wie

Schwiche, Schwitzen, Nervositit,
Kopfschmerzen, Irritabilitit, oder
Verwirrung verspiiren, folgen Sie den
Anweisungen Thres medizinischen
Betreuers zur Behandlung einer
Hypoglykamie.

Fiihren Sie eine Messung mit

der Kontrolllosung durch, und
verwenden Sie dazu einen neuen
Teststreifen. Liegt das Ergebnis der
Messung mit der Kontrolllosung
innerhalb des seitlich am Teststreifen-
Behilter aufgedruckten Bereichs,
fithren Sie eine neue Messung mit
einer Blutprobe durch. Verwenden Sie
auch hierzu einen neuen Teststreifen.

Wenn die Messung mit der
Kontrolllosung nicht funktioniert
oder der Fehler weiterhin auftritt,
wenden Sie sich an den Kundendienst.
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Magliche

PDM-Meldung Ursachen Maf3nahme
Wenn Sie Symptome wie Durst,
Miidigkeit, starken Harndrang oder
. 1 . verschwommenes Sehen verspiiren,
4 Moglichkeiten: folgen Sie den Anweisungen Thres
Problem mit medizinischen Betreuers zur
dem Teststreifen. Behandlung einer Hyperglykiamie.
Problem mit Fiihren Sie eine Messung mit
Messgeratfehler 2 | dem Messgerat.  der Kontrolllosung durch, und
g g g
Sehr hoher verwenden Sie dazu einen neuen
Blutzucker: iiber Teststreifen. Liegt das Ergebnis der
Weitere Anweisun- 278 mmol./l Messung mit der Kontrolllosung
gen finden Sieim ’ ' innerhalb des seitlich am Teststreifen-
Benutzerhandbuch. | HOHER Behalter aufgedruckten Bereichs,
Wert mit fithren Sie eine neue Messung mit
Kontrollldsung  einer Blutprobe durch. Verwenden Sie
tritt auf, wenn auch hierzu einen neuen Teststreifen.
illerlli“zg}}i)egtur Wenn die Messung mit der
g1t Kontrolllosung nicht funktioniert
oder der Fehler weiterhin auftritt,
wenden Sie sich an den Kundendienst.
Auf dem Bildschirm muss zuerst ein
3 Méglichkeiten: blinkender Bluttropfen angezeigt
werden, bevor Sie eine Blutprobe oder
"li"alSCheEah die Kontrolllosung auftragen kénnen.
estverfahren,
7. B.wenn die Fiihren Sie eine Messung mit
Blutprobe auf der Kontrolllosung durch, und
Messgeratfehler 3 | den Teststreifen  verwenden Sie dazu einen neuen
aufgetragen Teststreifen. Liegt das Ergebnis der
. . wird, bevorder ~ Messung mit del_’ Kontrolllésung _
Weitere Anweisun- Bluttropfen auf innerhalb des seitlich am Teststreifen-
gen finden Sie im dem Bildschirm  Behélter aufgedruckten Bereichs,
Benutzerhandbuch. angezeigt wird. fithren Sie eine neue Messung mit
) einer Blutprobe durch. Verwenden Sie
Problem mit auch hierzu einen neuen Teststreifen.
dem Teststreifen. ) .
o ) Wenn die Messung mit der
Problemmit  Kontrolllssung nicht funktioniert
dem Messgerat.  der der Fehler weiterhin auftritt,
wenden Sie sich an den Kundendienst.
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PDM-Meldung

Magliche
Ursachen

Mafinahme

Fiihren Sie eine Messung mit

der Kontrolllosung durch, und
verwenden Sie dazu einen neuen
Teststreifen. Liegt das Ergebnis der

Messgerétfehler4 | 2 Moglichkeiten; Messung mit der Kontrolllgsung
) innerhalb des seitlich am Teststreifen-
Problem mit Behilter aufgedruckten Bereichs,
Weitere Anweisun- dem Teststreifen. fijhren Sie eine neue Messung mit
genfinden Sieim | Problem mit einer Blutprobe durch. Verwenden Sie
Benutzerhandbuch. | dem Messgerit. auch hierzu einen neuen Teststreifen.
Wenn die Messung mit der
Kontrolllosung nicht funktioniert
oder der Fehler weiterhin auftritt,
wenden Sie sich an den Kundendienst.
Messqeratfehler 6 ) Fiihren Sie die Messung erneut
9 DieBlutprobe it einem neuen Teststreifen
wurde durch. Driicken Sie auf keine Taste,
Weitere Anweisn- aufgetragen, wihrend Sie die Blutprobe oder die
: L aber die Kontrolllsung auf dem Teststreifen
genfindenSieim | codenummer uft
Benutzerhandbuch. | hatsich auttragen.
geindert. Wenn der Fehler weiterhin auftritt,

wenden Sie sich an den Kundendienst.
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Alarme, Meldungen und sonstige Nachrichten 9

Stummschalten eines Alarms

Pod-Alarm: Wenn Sie auf einen Pod- Alarm reagieren, aber der PDM kann den
Alarm nicht abschalten, wird der Pod-Alarm weiterhin ausgegeben. So schalten
Sie den Pod-Alarm dauerhaft stumm

1. Entfernen Sie den Pod von Threm Korper.

2. Ziehen Sie ein kleines Stiick des Kle-
bepolsters auf der Unterseite des Pod
an der quadratischen Seite ab (siche Offnun

. gzum
Abbildung). Abschalten

3. Suchen Sie die Offnung zum des Alarms
Abschalten des Alarms rechts neben Goldener
dem goldenen Kreis. Sie kénnen Kreis
diese Offnung mit dem Fingernagel
oder einer Biiroklammer als weichen
Kunststoffpunkt ertasten.

Einfulléffnung

4. Drticken Sie eine Biiroklammer oder
einen dhnlichen Gegenstand solange
gerade und fest in die Offnung zum
Abschalten des Alarms, bis der Alarm anhalt.

Hinweis: Driicken Sie die Biiroklammer fest nach unten. Sie hat ein wenig
Spielraum und gelangt dann an den Anschlag. Sie miissen Sie weiterhin sehr
fest herunterdriicken, bis der Alarm anhélt. Dazu miissen Sie so viel Kraft
anwenden, dass Sie eine diinne Kunststoffschicht zerstoren konnen.
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9 Alarme, Meldungen und sonstige Nachrichten

PDM-Alarm: Wenn Sie den PDM-Alarm nicht mithilfe der Auswahltasten des
PDM abschalten kénnen, kénnen Sie ihn wie folgt stummschalten:

1. Drehen Sie den PDM um, und entfernen
Sie die Abdeckung des Batteriefaches.

2. Lassen Sie die Batterien im Fach,

und suchen Sie in der Vertiefung /«

D

Offnung
D zum Zu-
) rlicksetzen
) desAlarms

unter den Batterien nach der kleinen,
griin umrandeten Offnung zum
Zurucksetzen des Alarms.

3. Drilicken Sie eine Buiroklammer oder einen
dhnlichen Gegenstand solange leicht in die
Offnung, bis sich der Alarm abschaltet.

Hinweis: Driicken Sie die Biiroklammer
leicht nach unten. Damit driicken Sie auf
eine kleine Taste, versuchen aber nicht, etwas zu zerstoren.

Damit wird der Alarm des PDM stummgeschaltet. Die Speichereintrége und
personlichen Einstellungen werden beibehalten.
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KAPITEL 10
Pflege des PDM und des Pod

Das Omnipod®-Insulin-Managementsystem umfasst keine Teile, die vom
Nutzer gewartet werden miissen. Wenn Sie beim Betrieb oder der Wartung
des Omnipod®-Systems Hilfe benétigen, wenden Sie sich an den Kundendienst.

Warnungen:

Bewahren Sie alle Produkte und Zubehorteile des Omnipod®-Systems
inklusive ungedffnete Pods an einem kiihlen, trockenen Ort auf. Produkte
oder Zubehorteile, die extremen Temperaturen ausgesetzt waren, konnten
nicht ordnungsgeméf? funktionieren.

Pod und Insulin - Pflege

Wenn Sie Produkte und Zubehérteile des Omnipod®-Systems bestellen méchten,
wenden Sie sich an den Kundendienst.

Pod und Insulin - Lagerung

Extreme Hitze oder Kélte konnen den Pod beschédigen und Fehlfunktionen
verursachen. Wenn ein Pod extremen Temperaturen ausgesetzt war, iiberpriifen
Sie ihn sorgfiltig, bevor Sie ihn verwenden.

Esist besonders wichtig, dass Sie das Insulin in einer gut kontrollierten Umgebung
aufbewahren. Uberpriifen Sie das Insulin, bevor Sie es verwenden. Verwenden
Sie nie Insulin, das triib oder verfarbt aussieht. Es konnte alt, kontaminiert

oder inaktiv sein. Suchen Sie in den Anweisungen des Insulinherstellers nach
Nutzungsbedingungen und Verfalldatum.

Umgebungsbedingungen fiir den Pod

Vermeiden Sie extreme Temperaturen

Die Betriebstemperatur des Pod liegt zwischen 4,4 °C und 40 °C (zwischen 40 °F
und 104 °F). Unter normalen Bedingungen wird die Temperatur des Pod durch
Ihre Kérpertemperatur in diesem Bereich gehalten.
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10 Pflege des PDM und des Pod

Warnung: Setzen Sie den Pod NIE fiir langere Zeit direktem Sonnenlicht
aus. Entfernen Sie den Pod, bevor Sie ein heifSes Bad nehmen oder einen
Whirlpool oder eine Sauna benutzen. Unter diesem Bedingungen konnte der
Pod extremen Temperaturen ausgesetzt sein. Davon kénnte auch das Insulin
im Pod betroffen sein.

Der Pod darf, wenn Sie ihn entfernen, keinen extremen Temperaturen ausgesetzt
werden. Priifen Sie Thre Blutzuckerwerte regelmafiig. Fragen Sie Ihren medizinischen
Betreuer, wie Sie vorgehen sollen, wenn Sie den Pod fiir ldngere Zeit entfernen.

Wasserfestigkeit des Pod

Der Pod ist bis zu 7,6 Meter (25 Fufd) fiir bis zu 60 Minuten (IP28) wasserdicht.
Reinigen Sie den Pod nach dem Schwimmen oder éhnlichem Wasserkontakt mit
klarem Wasser, und trocknen Sie ihn vorsichtig mit einem Handtuch ab.

Warnung: Verwenden Sie den Pod NIE in einer Wassertiefe von mehr als
7,6 Metern (25 Fuf?) oder langer als 60 Minuten. Vergewissern Sie sich, dass
der Pod und die weiche Kaniile an der Infusionsstelle sicher befestigt und
an der richtigen Stelle sind. Falls die Kantile nicht korrekt eingefiihrt wurde,
kann dies zu einer Hyperglykamie fithren. Vergewissern Sie sich, dass die
Infusionsstelle nicht feucht ist und nicht nach Insulin riecht. Dies kann ein
Hinweis darauf sein, dass sich die Kaniile gelost hat.

Reinigen des Pod

Der Pod ist wasserdicht. Wenn Sie einen Pod reinigen miissen, waschen Sie

ihn vorsichtig mit einem sauberen, feuchten Tuch ab, oder verwenden Sie eine
milde Seife und Wasser. Verwenden Sie jedoch keine starken Reinigungs- oder
Losemittel, da sie das Gehduse des Pod beschddigen oder die Infusionsstelle reizen
konnen.

Vorsicht: Halten Sie den Pod wihrend der Reinigung fest, damit die Kaniile nicht
knickt und der Pod nicht von Threr Haut entfernt wird.

PDM - Pflege
In diesem Abschnitt wird beschrieben, wie Sie den PDM ordnungsgemaf pflegen.
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PDM-Speicher

Wenn Sie den PDM nicht nutzen, bewahren Sie ihn an einer gut erreichbaren
Stelle auf, die kithl und trocken ist.

Vorsicht: Lassen Sie den PDM nie an einem Ort, an dem er extremen
Temperaturen ausgesetzt sein konnte, wie z. B. in einem Auto. Extreme Hitze oder
Kalte konnen eine Fehlfunktion des Gerats verursachen.

Falls der PDM nicht aufler Reichweite von Kindern oder anderen Personen
aufbewahrt werden kann, die versehentlich auf die Tasten driicken konnten,
sollten Sie die optionale Sicherheitsfunktion der PDM-Sperre nutzen, um
unerwiinschte Profilinderungen zu vermeiden (siehe ,,Sperren oder Entsperren
der PDM-Tasten” auf Seite 74).

Umgebungsbedingungen fiir den PDM

Vermeiden Sie extreme Temperaturen

Extreme Betriebstemperaturen konnen sich auf die Batterie des PDM auswirken
und den Betrieb des Omnipod°-System beeintrachtigen. Verwenden Sie den
PDM nicht bei Temperaturen unter 4,4 °C (40 °F) oder tiber 40 °C (104 °F).

Wasserfestigkeit des PDM

Der PDM ist nicht wasserdicht. Legen Sie ihn nicht in Wasser, und lassen Sie ihn
nichtin der Ndhe von Wasser, in das er versehentlich fallen konnten. Falls der
PDM nass wird, gehen Sie wie folgt vor:

1. Trocknen Sie das Auflere des PDM mit einem sauberen, flusenfreien Tuch.
2. Offnen Sie das Batteriefach, und entfernen und entsorgen Sie die Batterien.
3. Nehmen Sie moglicherweise vorhandenes Wasser im Batteriefach mit einem

sauberen, flusenfreien Tuch auf.

Vorsicht: Trocknen Sie den Pod und den PDM nie mit einem Fohn oder
heifSer Luft. Extreme Hitze kann die Elektronik beschadigen.

4. Lassen Sie die Abdeckung des Batteriefachs gedfnet, bis der PDM richtig

trocken ist.

5. Siediirfen erst dann neue Batterien einlegen oder den PDM zu nutzen
versuchen, wenn er an der Luft vollstindig getrocknet ist.

6. Wenn der PDM nach Durchfiihren der oben genannten Schritte nicht
funktioniert, wenden Sie sich an den Kundendienst.

Vorsicht: Der PDM ist nicht wasserdicht. Der PDM darf NIE in oder in die Nahe
von Wasser gelegt werden.
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10 Pflege des PDM und des Pod

Elektrische Storung

Der PDM kann normalen Storungen aus Funkwellen und elektromagnetischen
Feldern z. B. von Sicherheitseinrichtungen am Flughafen oder Mobiltelefonen
widerstehen. Doch wie bei aller Funktechnologie kann die Ubertragung durch
bestimmte Betriebsbedingungen gestort werden. Elektrische Gerite, wie
Mikrowellendfen, und elektrische Anlagen in Produktionsumgebungen kénnen
z. B. zu Storungen fithren. In den meisten Féllen sind diese Storungen jedoch
schnell zu beheben (siehe ,,Pod-Ubertragungsfehler” auf Seite 117).

USB-Kabel

Wenn Sie Ihre Eintrége mithilfe eines USB-Kabels auf ein anderes Geriit
tibertragen, miissen Sie das USB-Kabel wieder trennen, sobald die Ubertragung
abgeschlossen ist.

Warnung: Schlief3en Sie nur dann ein USB-Kabel an den PDM an, wenn
Sie Daten auf einen Computer herunterladen. Schlief3en Sie nie aus einem
anderen Grund ein USB-Kabel an den PDM an. Wenn ein USB-Kabel
angeschlossen ist, werden andere Funktionen des PDM deaktiviert.

Der PDM kann dann nicht mit dem Pod kommunizieren.

Vorsicht: Schlief3en Sie nur ein USB-Kabel an den PDM an, das hochstens
2,7 Meter (9 Fuf?) lang ist.

Vorsicht: Versuchen Sie nie, Ihren Blutzucker zu messen, wihrend der PDM
tiber ein USB-Kabel an ein anderes Gerét angeschlossen ist. Dies kann zu einem
elektrischen Schock fithren.

Austauschen der PDM-Batterien

Fiir den PDM werden zwei (2) AA A-Alkali-Batterien benétigt. Sie konnen diese
Batterien in den meisten Drogerien, Eisenwaren- und Bedarfsartikelgeschéften

erwerben.
Vorsicht: AAA-Alkali-Batterien sorgen fiir die a 15:00 11.11
Stromversorgung des PDM. Verwenden Sie keinen Batteriestand im PDM

anderen Batterietyp. Verwenden Sie nie alte oder bereits  |niedrig.
verwendete Batterien, da der PDM in diesem Fall nicht
ordnungsgemif3 funktionieren kénnte. Wenn Sie keine ~ |Battetien bald
Alkali-Batterien verwenden, kann die Lebensdauer der ~ |uswechseln.
Batterie kiirzer sein, und der PDM kann beschadigt
werden. Verwenden Sie keine wiederaufladbaren
Batterien.

Unter normalen Nutzungsbedingungen halten die
Batterien des PDM mindestens drei Wochen. Der | [ OK
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Ladezustand der Batterien wird durch eine Anzeige auf dem PDM angezeigt
(siehe ,, Anzeige fiir den Batterieladezustand des PDM” auf Seite 8).

Wenn der Batterieladezustand niedrig ist, gibt der PDM automatisch einen
Warnhinweis aus. Wenn die Meldung ,,Schwache PDM-Batterien” angezeigt
wird, driicken Sie auf OK, damit die Meldung ausgeblendet wird. Ersetzen Sie
die Batterien schnellstmoglich.

Wenn der PDM einen Warnhinweis wegen zu schwacher Batterien ausgibt, sorgt
er selbst wie folgt fiir eine Verldngerung der verbleibenden Lebensdauer:

Der Vibrationswarnhinweises wird ausgeschaltet (falls eingeschaltet).
o Der Helligkeitsmodus wird deaktiviert.

«  DieBeleuchtung der Offnung fiir Teststreifen wird deaktiviert.
Sobald die Batterien ersetzt sind, werden die Funktionen wieder aktiviert.

Hinweis: Die Speicherdaten verbleiben im Speicher, selbst wenn die Batterien
vollstandig entladen sind.

Warnung: Wenn die Batterien entladen sind oder ersetzt werden, speichert
der PDM das Datum und die Uhrzeit bis zu zwei Stunden lang. Danach
miissen Datum und Uhrzeit zuriickgesetzt werden. Falls ein aktiver Pod
vorhanden ist, muss er ausgetauscht werden.

So tauschen Sie die Batterien aus

1. DrehenSieden  —
PDM um.

2. Offnen Siedas
Batteriefach auf der .
Riickseite des PDM, Das Batterie-
indem Sie den Riegel fach befindet
nach innen driicken T Tt zdgkasléftde eées
und dann nach oben @ r} PB M. :
ziehen. Hierfiir sind -
keine Spezialwerk-
zeuge erforderlich.

3. Legen Sie zwei neue AAA-Alkali-Batterien in das Fach. Anhand der Grafik
im Batteriefach erkennen Sie, in welcher Richtung Sie die Batterien einlegen
miuissen.

4. Schlief}en Sie die Abdeckung des Batteriefachs.

5. Drehen Sie den PDM wieder richtigherum. Der PDM schaltet sich
automatisch ein.

Nun ist der PDM einsatzbereit. Entsorgen Sie die alten Batterien gemaf3 den
lokalen Bestimmungen fiir die Abfallentsorgung.
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10 Pflege des PDM und des Pod

Reinigung und Desinfektion des PDM

Grundlagen

Reinigung bedeutet, dass der PDM frei von Staub, Schmutz oder Verschmutzungen
gehalten wird. Er muss immer sauber sein. Desinfektion ist der Prozess, bei dem
pathogene Organismen zerstort oder neutralisiert werden. Im Folgenden sind die
giiltigen Richtlinien zur Reinigung und Desinfektion des PDM aufgefiihrt.

Halten Sie die Offnung fiir Teststreifen und den USB-Anschluss des PDM frei von
Schmutz und Fliissigkeiten. Schmutz, Staub, Blut und Kontrolllosung konnen die
Funktionalitdt des PDM beeintrichtigen oder ihn beschédigen.

Vorsicht: Verwenden Sie keine Desinfektionstiicher, Alkoholtupfer, Seife,
Reinigungs- oder Losemittel. Der PDM ist nicht wasserdicht. Der PDM darf
NIE in oder in die Nahe von Wasser gelegt oder in Wasser getaucht werden.

Vorsicht: Wird das integrierte BZ-Messgerit von einer zweiten Person bedient,
die den Nutzer bei der Messung unterstiitzt, miissen das BZ-Messgerat und die
Stechhilfe vor der Nutzung durch die zweite Person desinfiziert werden.

Hinweis: Fiihren Sie nach der Reinigung oder Desinfektion des PDM eine
Messung mit der Kontrolllosung durch, um sicherzustellen, dass das Omnipod°-
System ordnungsgemaf funktioniert (siehe ,, Messen des Blutzuckers oder
Kontrolllosung” auf Seite 45).

Hinweis: Waschen Sie Ihre Hinde nach Benutzung des BZ-Messgeriits, der
Stechhilfe oder der Teststreifen sorgfaltig mit Wasser und Seife.

Reinigung des PDM

Falls das Batteriefach verschmutzt ist, schiitteln Sie den Schmutz vorsichtig
heraus, oder entfernen Sie ihn mit einem sauberen, flusenfreien Tuch.

1. Schalten Sie den PDM vor der Reinigung oder Desinfektion aus.

2. Wischen Sie die Oberflache des PDM mit einem Desinfektionstuch mit
Bleiche der Marke ,,Dispatch® Hospital Cleaner Disinfectant Towel with
Bleach® ab, um Schmutz und verschmutzte Bereich zu entfernen.

Hinweis: Desinfektionstiicher der Marke ,,Dispatch® Hospital Cleaner
Disinfectant Towels with Bleach*konnen online bei grofieren Einzelhandlern
wie Amazon (www.amazon.com) und Clorox Professional Products Co.
(healthcare@clorox.com, 1-800-234-7700) erworben werden.

3. Lassen Sie die Oberfliche ca. eine Minute lang trocknen, bevor Sie den PDM
wieder verwenden.

Vorsicht: Achten Sie darauf, dass wihrend der Reinigung KEIN Schmutz und
KEINE Fliissigkeit in die Offnung fuir Teststreifen, den USB-Anschluss oder die
Einschalttaste gelangen.
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Desinfektion des PDM
Sie sollten den PDM einmal pro Woche wie folgt desinfizieren:
1. Reinigen Sie das Gerét wie im vorherigen Abschnitt beschrieben.

2. Desinfizieren Sie die Oberflache des PDM, indem Sie sie mit einem neuen
Desinfektionstuch mit Bleiche der Marke ,,Dispatch® Hospital Cleaner
Disinfectant Towel with Bleach abwischen.

3. Lassen Sie die Oberfldche ca. eine Minute lang trocknen, bevor Sie das Gerét
wieder verwenden.

Hinweis: Die Reinigung und Desinfektion des PDM wurde nur mit den
Desinfektionstiichern mit Bleiche der Marke ,,Dispatch® Hospital Cleaner
Disinfectant Towel with Bleach® gepriift. Andere Reinigungsmittel konnten nicht
wirksam reinigen oder desinfizieren oder den PDM beschadigen.

Fiir einen Reinigungszyklus sind ein Reinigungs- und ein Desinfektionstuch
erforderlich. Die Reinigungs- und Desinfektionsrichtlinien wurden einer
Priifung unterzogen, bei der Test-PDM-Gerite der Anzahl von Zyklen
unterzogen wurden, die {iber die garantierte Geratelebensdauer (4 Jahre) einem
einmal wochentlich durchgefiihrten Zyklus entspricht.

Zudem unterstiitzten die Tests weitere zwei Reinigungen pro Woche iiber die
vierjahrige Geratelebensdauer:

Empfohlenes Verfahren Anz. getesteter Tiicher
Reinigung 2 Reinigungen x 52 Wochen x4 Jahre 416 Tiicher
ZyKlus 1 Zyklus/Woche x 52 Wochen x 4 Jahre 416 Tiicher
Gesamt 832 Tiicher
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10 Pflege des PDM und des Pod

Priifen des PDM auf Beschddigungen

Bei jeder Reinigung und Desinfektion des PDM sollten Sie das gesamte Gerit auf
Verfirbungen, Risse oder Abtrennungen priifen. Uberpriifen Sie auch mégliche
Leistungseinbufien wie unleserliche Meldungen, Fehlfunktion von Tasten oder
wiederholte Ubertragungsfehler. Falls Sie Anzeichen von Méngeln erkennen,
verwenden Sie das Gerat nicht mehr. Wenden Sie sich an den Kundendienst,
wenn Sie Fragen zum Austausch des Gerits haben oder Informationen dazu
bendtigen.

Referenzen
Weitere Informationen finden Sie unter:

~Veroffentlichung zur 6ffentlichen Gesundheit des US-amerikanischen
Gesundheitsministeriums FDA: ,,Use of Fingerstick Devices on More than
One Person Poses Risk for Transmitting Bloodborne Pathogens: Initial
Communication® (2010) unter http://www.fda.gov/MedicalDevices/Safety/
AlertsandNotices/ucm?234889.htm

Klinische Hinweise der Zentren fir Krankheitskontrolle und Pravention (CDC)
in den USA: ,,Use of Fingerstick Devices on More than One Person Poses Risk
for Transmitting Bloodborne Pathogens“ (2010) unter http://www.cdc.gov/
injectionsafety/Fingerstick-DevicesBGM.html

Der PDM ist heruntergefallen

Der PDM ist fiir den tiglichen Einsatz geeignet, kann aber durch Schldge oder
schwere Stof3e beschadigt werden. Wenn der PDM heruntergefallen ist oder
anderweitig schweren Stof3en ausgesetzt war, gehen Sie wie folgt vor:

1. Priifen Sie die Auflenflache des PDM auf sichtbare Schaden.

2. Driicken Sie auf die Menii/Ein/Aus-Taste, um zu priifen, ob der PDM ein-
oder ausgeschaltet werden kann und ob der LCD-Bildschirm beschédigt ist.

3. Prifen Sie die Innenfliache des Batteriefachs auf sichtbare Schaden.

Vorsicht: Sie diirfen den PDM nicht verwenden, wenn er beschédigt scheint oder
nicht ordnungsgemaf3 funktioniert.

Wenn Sie das integrierte BZ-Messgerat des PDM nicht verwenden kénnen,
priifen Sie Ihren Blutzucker mit einem anderen BZ-Messgerit.

Warnung: Wenn Ihr PDM beschadigt ist oder nicht wie erwartet
funktioniert, wenden Sie sich um Unterstiitzung an den Kundendienst.
Priifen Sie Thren Blutzucker auf jeden Fall regelméflig. Entfernen Sie den Pod,
und bitten Sie Ihren medizinischen Betreuer um Behandlungsanweisungen.
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KAPITEL 11
Leben mit Diabetes

Warning: Wenn Sie das Omnipod°-System nicht gemaf3 den Anweisungen
verwenden konnen, konnen Risiken fiir Thre Gesundheit und Sicherheit
entstehen. Sprechen Sie mit Threm medizinischen Betreuer, wenn Sie
Bedenken haben, das Omnipod°-System zu verwenden.

Bevor Sie sich fiir das Omnipod®-System entschieden haben, haben Sie mit
Ihrem medizinischen Betreuer iiber die Vorteile des Systems sowie iber die
Verantwortung gesprochen, die Sie bei einer Behandlung mit einer Insulinpumpe
auf sich nehmen. Beachten Sie immer: Die sichere Verwendung hiangt allein von
Thnen ab. Wenn Sie Fragen oder Zweifel dazu haben, ob Sie in der Lage sind, das
Omnipod°-System jederzeit sicher zu verwenden, sprechen Sie sofort mit Threm
medizinischen Betreuer.

Tagliche Aktivitaten

Uberpriifen Sie die Pod-Stelle, die PDM-Meldungen und Ihren Blutzucker
regelméflig, um den ordnungsgeméflen Betrieb des Omnipod®-Systems
sicherzustellen.

Priifen der Infusionsstelle

Mindestens einmal am Tag sollten Sie auf das Sichtfenster des Pod schauen, um die
Infusionsstelle zu tiberpriifen. Priifen Sie die Infusionsstelle auf folgende Aspekte:

o  Feuchtigkeit oder Insulingeruch. Dies kann ein Hinweis darauf sein, dass sich
die Kaniile gelost hat.

 Infektionsanzeichen wie Schmerz, Schwellung, R6tung, Absonderung oder
Erhitzung.
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11 Leben mit Diabetes

Warnings:

Wenn Sie eine Infektion vermuten, entfernen Sie den Pod sofort, und bringen
Sie einen neuen Pod an einer anderen Stelle an. Kontaktieren Sie dann Thren
medizinischen Betreuer.

Wenn Sie Blut in der Kaniile erkennen, messen Sie Ihren Blutzucker haufiger,
um sicherzustellen, dass die Insulingabe nicht beeintrachtigt ist. Wenn Sie
unerwartet hohe Blutzuckerwerte haben, tauschen Sie den Pod aus.

Tip: Die Priifung der Infusionsstelle sollte zu einer téglichen Routine werden, genau-
so wie das Duschen oder Zihneputzen.

Priifen Sie lhren Blutzucker regelmaBig.

So konnen Sie hohen oder niedrigen Blutzucker behandeln, bevor ein
Problem auftritt.

Messen Sie Thren Blutzucker:

« mindestens 4 bis 6 Mal am Tag: Beim Aufstehen, vor jeder Mahlzeit
und bevor Sie zu Bett gehen.

o immer, wenn Ihnen tibel ist oder Sie sich krank fihlen.
o  vor dem Antritt einer Autofahrt.

immer wenn Ihr Blutzucker ungewéhnlich hoch oder niedrig ist,
oder wenn Sie vermuten, dass er hoch oder niedrig ist.

vor,wahrend und nach kérperlicher Anstrengung.

o gemafd den Anweisungen IThres medizinischen Betreuers.

Vorbereitung eines Notfalls

Tip: Bitten Sie Ihren medizinischen Betreuer, gemeinsam mit Ihnen Pléine fiir den
Umgang mit Notfallsituationen zu entwickeln. Darin sollten Handlungsanweisungen
und die Kontaktdaten Ihres medizinischen Betreuers enthalten sein.

Warning: Tragen Sieimmer ein Notfallkit bei sich, um schnell auf einen
Diabetes-Nottfall reagieren zu konnen.
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Tragen Sie immer ein Notfallkit immer bei sich. Dieses Notfallkit muss Folgendes
enthalten:

o Mehrere neue, versiegelte Pods

o  Neue PDM-Batterien (mindestens zwei A AA-Alkali-Batterien; verwenden
Sie keine wiederaufladbaren Batterien)

Eine Ampulle mit schnell wirksamem U-100-Insulin (in der ,,Einleitung“
finden Sie Informationen zu den fiir das Omnipod®-System zugelassenen
Insulinen)

«  Spritzen oder Pens fiir die Insulininjektion
o  Blutzucker-Teststreifen

» Einzusdtzliches Blutzucker-Messgerét

o Keton-Teststreifen

o  Stechhilfe und Lanzetten

o Traubenzuckertabletten oder eine andere Quelle fur schnellwirksame
Kohlenhydrate

Alkohol-Vorbereitungstupfer

«  Anweisungen Ihres medizinischen Betreuers dazu, wie viel Insulin injiziert
werden muss, falls der Pod unterbrochenen ist

o  Einvon Ihrem medizinischen Betreuer unterzeichnetes Schreiben, aus dem
hervorgeht, dass Sie Insulin-Zubeh6r und die Ausriistung fiir das Omnipod®-
System mit sich tragen

o Telefonnummern, die der medizinische Betreuer und/oder Arzt im Notfall
anrufen kann

Glucagon-Kit und schriftliche Anweisungen fiir eine Injektion, falls Sie
bewusstlos sind (siehe "Tégliche Aktivitdten" on page 135)

Reisen und Urlaub

Plan fiir den Wechsel von Zeitzonen

Wenn Sie einen Urlaub oder eine Dienstreise in eine andere Zeitzone

planen, miissen Sie Thr Basalratenprofil wahrscheinlich anpassen. Bei einer
Zeitverschiebung von nur wenigen Stunden sind die Anpassungen der Basalrate
gering und einfach zu berechnen. Doch bei weiten Reisen ist es schwieriger,

das richtige Basalratenprofil zu finden. Thr medizinischer Betreuer unterstiitzt
Sie bei diesen Anpassungen.

137



11 Leben mit Diabetes

Ausreichend Zubehor mitnehmen

Nehmen Sie das Notfallkit auch bei kurzen Reisen oder Urlaubsreisen mit sich
(siehe "Vorbereitung eines Notfalls" on page 136). An einem ungewohnten

Ort ist es moglicherweise schwierig oder unmdglich, Insulin oder Zubehor zu
erhalten. Wenn Sie eine Flugreise unternehmen, miissen Sie alles Zubehor in

das Handgepéck packen. Wenn Sie Thre Koffer fiir die Reise packen, nehmen

Sie immer mehr Zubehor mit, als Sie wahrscheinlich benétigen. Nehmen Sie auf
jeden Fall ein zusétzlichen BZ-Messgerit und schriftliche Verordnungen fiir alle
Medikamente und Zubehorteile mit. Im Ausland ist moglicherweise einfacher,
generische Medikamente zu erhalten als die Markennamen zu finden.

Warning: Wenn Sie ins Ausland reisen oder ldnger unterwegs sind, miissen
Sie zusitzliches Pod-Zubeh6r mitnehmen. Wenden Sie sich vor der Abreise
an den Kundendienst, um zusétzliches Zubehor fiir das Omnipod®-System
fiir Ihre Reise anzufordern.

Problem am Flughafen

Wenn Sie eine Flugreise unternehmen, sollen Sie sich mit den Sicherheitsverfahren
des Flughafens vertraut machen und Ihr Diabetes-Zubehor fiir die Sicherhe-
itskontrolle vorbereiten.

Vorbereitung auf die Reise:

Die Sicherheitskontrollen am Flughafen und die Screeningverfahren
unterliegen stindigen Anderungen. Aus diesem Grund sollten Sie sich
vor dem Antritt Threr Reise auf der Website des Flughafens tiber die
letzten Aktualisierungen informieren.

o Packen Sie zusitzliches Zubehor und Material fiir die Behandlung einer
Hypoglykdmie ein.

o  Tragen Siealle nétigen Kontaktinformationen fiir einen Arzt bei sich.
«  Kommen Sie 2-3 Stunden vor Abflug am Flughafen an.

Die folgenden Dinge sollten leicht zuganglich verstaut sein, damit die
Sicherheitskontrollen am Flughafen problemlos durchgefiihrt werden konnen.

«  Dasgesamte Diabetes-Zubehor sollte in Threm Handgepack verstaut sein.

o  Tragen Sie ein von Ihrem medizinischen Betreuer unterzeichnetes Schreiben
mit sich, aus dem hervorgeht, dass Sie Insulin-Zubehor und die Ausriistung
fiir das Omnipod®-System bei sich haben.

«  Tragen Sie Verordnungen fiir alle Arzneimittel und Zubehorteile bei sich,
die mit den urspriinglichen Verordnungsvermerken markiert sind.
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An manchen Flughéfen haben Sie die Moglichkeit, statt einer Rontgeninspektion
eine visuelle Inspektion der medizinischen Artikel zu fordern. Sie miissen diese
Bitte vor Beginn des Screeningverfahrens vorbringen. Ihre medizinischen
Zubehorteile sollten in einer separaten Tasche verpackt sein, wenn Sie sie einem
Sicherheitsbeamten vorlegen.

Sie miissen eine Verunreinigung oder Beschadigung Ihrer Zubehorteile vermeiden.
Dabher sollten Sie am Sicherheitsschalter darum bitten, dass Sie Thre Zubehorteile
wihrend der Inspektion selbst vorzeigen, anfassen und erneut verpacken diirfen.
Alle Arzneimittel und/oder entsprechenden Zubehdorteile, die nicht visuell
inspiziert werden koénnen, miissen per Rontgenstrahlen kontrolliert werden.

Wenn Sie Bedenken haben, durch einen Metalldetektor zu gehen, informieren
Sie den Sicherheitsbeamten dariiber, dass Sie eine Pumpe tragen. Dabei sollten
Sie darauf hinweisen, dass die Insulinpumpe nicht entfernt werden kann, da sie
tiber einen Katheter (Rohre) unter die Haut eingefiihrt wurde.

Auf der Website des Flughafens finden Sie weitere Informationen zu Ihren Fragen
und Bedenken.

Note: Pods und PDMs kénnen eine Rontgenkontrolle sicher passieren
(siehe "Hinweis zur Storfestigkeit des Omnipod®-Systems" on page 183).

Zubehor leicht zuganglich verpacken

In Flugzeugen, Ziigen und Bussen sollten Sie folgende Teile immer im Handgepéck

bei sich haben:
Personal Diabetes Manager (PDM)
o  Ein Notfallkit

o  Insulinampullen (die Temperatur im Laderaum kann das Insulin beschidigen)

EinvonIhrem medizinischen Betreuer unterzeichnetes Schreiben, aus dem
hervorgeht, dass Sie Insulin-Zubehor und die Ausriistung fiir das Omnipod°-
System mit sich tragen

« Insulin- und Zubehérverordnungen
Snacks, falls kein Essen verfiigbar ist
o Wasserflasche (besonders im Flugzeug) zur Vermeidung einer Dehydrierung

o Namen und Telefonnummern eines Arztes am Zielort fiir den Notfall
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Niedrige und hohe Blutzuckerwerte und DKA vermeiden

Bei ordnungsgeméafler Anwendung und bei einer schnellen Reaktion auf die ersten An-
zeichen einer Hypoglykimie, Hyperglykamie oder diabetischen Ketoazidose konnen
Sie die meisten Risiken mit dem Omnipod°-System vermeiden. Am einfachsten und
zuverlissigsten vermeiden Sie solche Vorfille, wenn Sie Thren Blutzucker hiufig messen.

Allgemeine Vorkehrungen

o  Zeichnen Sie Thre Werte sorgfiltig auf, und besprechen Sie Anderungen und
Anpassungen mit Threm medizinischen Betreuer.

o  Informieren Sie Ihren medizinischen Betreuer {iber extrem hohe oder niedrige
Werte oder iiber ungewdhnlich haufiges Auftreten hoher oder niedriger Werte.

«  Wenn Sie technische Probleme mit dem Omnipod®-System haben, die Sie
nicht selbst 16sen konnen, wenden Sie sich unverziiglich an den Kundendienst.

Hypoglykamie (niedriger Blutzucker)

Hypoglykdmie kann auch dann auftreten, wenn der Pod ordnungsgemaf3
funktioniert. Ignorieren Sie Anzeigen niedrigen Blutzuckers NIE - selbst wenn

sie nur geringfligig sind. Wenn Sie sie nicht behandeln, kann eine Hypoglykamie
Krampfe hervorrufen oder zu Bewusstlosigkeit fithren. Wenn Sie vermuten, dass Thr
Blutzuckerwert niedrig ist, fithren Sie eine Messung durch, um dies zu bestétigen.

Symptome einer Hypoglykamie (niedriger Blutzucker)
Folgende Symptome diirfen Sie nie ignorieren, da Sie Anzeichen einer Hypoglykimie

sein konnen:
o  Unsicherheit
. Miidigkeit

«  Grundloses Schwitzen

«  Kalt-feuchte Haut

o Schwiche

o Verschwommenes Sehen oder Kopfschmerzen
Plotzlicher Hunger

o  HoheHerzfrequenz

e Verwirrung

o Kribbelnin den Lippen oder der Zunge

o Angst

o Irritabilitat

140



Leben mit Diabetes 11

Warnings:

Eine Hypoglykdmie-Wahrnehmungsstérung ist ein Zustand, bei dem
Sie nicht erkennen, dass Thr Blutzuckerwert niedrig ist. Wenn Sie zu
einer Hypoglykdamie-Wahrnehmungsstorung neigen, sollten Sie die BZ-
Erinnerung des PDM aktivieren und Ihren Blutzucker hiufiger messen
(siehe "BZ-Erinnerungen" on page 89).

Vergewissern Sie sich, dass Ihr Blutzucker mindestens bei 5,6 mmol/l liegt,
bevor Sie Auto fahren oder gefihrliche Maschinen oder Anlagen bedienen.
Bei einer Hypoglykamie konnen Sie die Kontrolle iiber ein Auto oder eine
gefihrliche Maschine verlieren. AufSerdem kénnten Sie die Symptome einer
Hypoglykamie iibersehen, wenn Sie sich sehr auf eine Aufgabe konzentrieren.

Selbst wenn Sie Thren Blutzucker nicht messen konnen, zogern Sie die
Behandlung der Symptome einer Hypoglykidmie NIE hinaus - vor allem,
wenn Sie allein sind. Wenn Sie die Behandlung der Symptome verzogern,
kann dies zu einer schweren Hypoglykamie fithren, die schnell zu einem
Schock, einem Koma oder zum Tod fithren kann.

Bringen Sie Menschen, denen Sie vertrauen (wie Familienmitgliedern oder
engen Freunden) bei, wie Sie Thnen eine Glukagon-Injektion verabreichen.
Wenn Sie eine schwere Hypoglykamie haben oder bewusstlos werden,
miissen Sie darauf vertrauen, dass diese Menschen Thnen die Injektion
verabreichen. Legen Sie eine Glukagon- Anweisung in Thr Notfallkit, und
gehen Sie die Vorgehensweise regelmaf3ig mit Familie und Freunden durch.

Sovermeiden Sie eine Hypoglykamie (niedrigen Blutzucker)

o  Legen Sie gemeinsam mit Ihrem medizinischen Betreuer Ihre personlichen
BZ-Ziele und Richtlinien fest.

«  Tragen Sieimmer schnell wirksame Kohlenhydrate bei sich, um schnell
auf einen niedrigen Blutzucker reagieren zu konnen. Schnell wirksame
Kohlenhydrate sind z. B. Traubenzuckertabletten, Bonbons oder Saft.

Bringen Sie Ihren Freunden, Familienmitgliedern und Kollegen bei,
Anzeichen einer Hypoglykdmie zu erkennen. So kénnen sie Thnen bei einer
Hypoglykdamie-Wahrnehmungsstorung oder einer schwerwiegenden
unerwiinschten Wirkung helfen.

«  Tragen Sieimmer ein Glukagon-Injektionskit in Ihrem Notfallkit. Bringen
Sie Thren Freunden und Familienmitgliedern bei, wie sie Thnen im Fall einer
schweren Hypoglykamie oder bei Bewusstlosigkeit eine Glukagon-Injektion
verabreichen.

Uberpriifen Sie das Verfalldatum des Glukagon-Kits regelmflig.
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Note: Tragen Sie stets einen Krankenausweis (eine Notfallkarte fiir die
Brieftasche) und eine Notfall-Halskette oder ein Notfall-Armband wie z. B. das
,Medic Alert“- Abzeichen.

Und vergessen Sie nicht: RegelmyifSige Blutzucker-Messungen sind die wichtigste
MafSnahme, um potenzielle Probleme zu vermeiden. Wenn Sie niedrigen
Blutzucker frithzeitig erkennen, konnen Sie ihn behandeln, bevor Probleme
auftreten.

Fragen Sie Thren medizinischen Betreuer, wie Sie bei all den zuvor aufgefiihrten
Féllen vorgehen sollen.

So behandeln Sie eine Hypoglykamie (niedrigen Blutzucker)

Behandeln Sie niedrigen Blutzucker immer geméf3 den Anweisungen Ihres
medizinischen Betreuers. Messen Sie den Blutzucker wihrend der Behandlung
alle 15 Minuten. So stellen Sie sicher, dass Sie den Vorfall nicht ,,iiberbehandeln®
und damit verursachen, dass die Blutzuckerwerte zu hoch werden. Wenden Sie
sich bei Bedarfan Thren medizinischen Betreuer.

Magliche Ursachen w1
ciner Hypoglykiimie Maogliche Mafinahme
Bestétigen Sie, dass das richtige Basalratenprofil
aktivist.
Falsches E;ft:?(iﬁrtliie, dass die PDM-Uhrzeit richtig
Basalratenprofil 8 ’
Wenden Sie sich an Thren medizinischen Betreuer,
um die Basalratenprofile anzupassen oder
temporire Basalraten zu verwenden.
Verabreichen Sie den Bolus bei der Einnahme einer
Mahlzeit.
Messen Sie vor der Abgabe eines Mahlzeitbolus den
Falscher Blutzucker. Passen Sie den Bolus bei Bedarfan.
Boluszeitpunkt . L .
q Uberpriifen Sie Bolusmenge und -zeitpunkt.
oder .
Uberkorrigieren Sie keine Blutzuckerwerte nach
Zu grofSer Bolus dem Essen.
Uberpriifen Sie die KH-Einnahme.
Wenden Sie sich an Thren medizinischen Betreuer.
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Magliche Ursachen

ciner Hypoglyldimie Mogliche Mafinahme

Falscher

Ziel-BZ-Wert

oder

Falscher Besprechen Sie sich mit Threm medizinischen

Korrekturfaktor Betreuer zur moglichen genaueren Anpassung
dieser Einstellungen.

oder

Falsches

KI-Verhaltnis

Neigung zu schwerer

Hypoglykamie Besprechen Sie sich mit Threm medizinischen

oder Betreuer zu einer Hypoglykdmie-Wahrneh-

Hypo- mungsstorung und zum Anheben der Ziel-BZ-

glykdmie-Wahrneh- Werte.

mungsstorung

Ungeplante korperli- Wenden Sie sich an Thren medizinischen Betreuer,

che Anstrengung um temporire Basalraten zu verwenden.
Passen Sie die Insulinabgabe geméaf3 den
Anweisungen Thres medizinischen Betreuers an.
Messen Sie Ihren Blutzucker vor, wihrend und
nach der Anstrengung, und nehmen Sie die notige
Behandlung vor.

Verlangerte oder ] _ o

intensive kirperliche Note: Die Auswirkungen korperlicher Anstrengung

Anstrengung konnen nach Ende der Anstrengung sieben Stunden
lang - manchmal sogar einen vollstindigen Taglang
—anhalten.
Wenden Sie sich an Thren medizinischen Betreuer,
um die Basalratenprofile anzupassen oder temporre
Basalraten zu verwenden.

Zu geringe Kohlen- Priifen Sie Thren Blutzucker vor der Anstrengung,

hydrate-Einnahme o o

vor der Anstrengung Wenden Sie sich an Thren medizinischen Betreuer.
Priifen Sie Ihren Blutzucker, bevor Sie zu Bett

Alkoholkonsum gehen.

Wenden Sie sich an Thren medizinischen Betreuer.
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Hyperglykamie (hoher Blutzucker)

Der Pod verwendet schnell wirksames Insulin. Sie haben also kein lang wirksames
Insulin im Korper. Falls ein Verschluss auftritt (Unterbrechung der Insulinabgabe
im Pod), kann Thr Blutzuckerwert schnell ansteigen.

Warnings:

Ein Verschluss kann durch eine Blockierung, Fehlfunktion des Pod oder
die Verwendung alten oder inaktiven Insulins hervorgerufen werden (siehe
"Verschlusserkennung" on page 179). Wenn die Insulinabgabe durch

einen Verschluss unterbrochen wird, priifen Sie Ihren Blutzuckerwert,

und folgen Sie den Anweisungen IThres medizinischen Betreuers. Wenn
keine entsprechenden Mafinahmen getroffen werden, kann es zu einer
Hyperglykamie kommen.

Die Symptome einer Hyperglykamie sind nicht immer eindeutig. Messen Sie
immer Thren Blutzucker, bevor Sie eine Hyperglykdmie behandeln.

Symptome einer Hyperglykamie (hoher Blutzucker)

Folgende Symptome diirfen Sie nie ignorieren, da Sie Anzeichen einer Hyperglykamie
sein kénnen:

o  Midigkeit

Haufiger Harndrang, vor allem in der Nacht
«  Ungewohnlicher Durst oder Hunger
Grundloser Gewichtsverlust

o Verschwommenes Sehen

« Langsames Heilen von Schnitten oder Narben

Sovermeiden Sie eine Hyperglykamie (hohen Blutzucker)
Messen Sie Thren Blutzucker

«  mindestens 4 bis 6 Mal am Tag: Beim Aufstehen, vor jeder Mahlzeit und
bevor Sie zu Bett gehen.

o immer, wenn Ihnen iibel ist oder Sie sich krank fiihlen.

«  vordem Antritt einer Autofahrt.

immer, wenn Ihr Blutzucker ungewohnlich hoch oder niedrig war.

«  immer wenn Sie vermuten, dass Ihr Blutzuckerwert hoch oder niedrig ist.
vor,wahrend und nach kérperlicher Anstrengung.

o gemafd den Anweisungen IThres medizinischen Betreuers.
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So behandeln Sie eine Hyperglykamie (hohen Blutzucker)

Messen Sie Thren Blutzuckerwerte wihrend der Behandlung einer Hyperglykamie
regelmaflig. Sie sollten den Vorfall nicht ,,iiberbehandeln’, denn damit kann der
Blutzuckerwert zu niedrig werden.

1. Messen Sie Thren Blutzuckerwert. Anhand des Ergebnisses konnen Sie
erkennen, wie viel Insulin notig ist, um den Blutzucker wieder auf das
BZ-Ziel zu senken.

2. LiegtIhr Blutzucker bei 13,9 mmol/l oder dariiber, messen Sie die Ketone.
Wenn Ketone vorhanden sind, folgen Sie den Anweisungen Thres mediz-
inischen Betreuers.

3. Wenn keine Ketone vorhanden sind, geben Sie gemaf3 den Anweisungen
Thres medizinischen Betreuers einen Korrekturbolus ab.

4. Messen Sie Ihren Blutzucker nach 2 Stunden.

Wenn die Blutzuckerwerte nicht gefallen sind, geben Sie einen zweiten Bolus
per Injektion mit einer sterilen Spritze ab. Fragen Sie Thren medizinischen
Betreuer, ob Sie die gleiche Menge Insulin wie in Schritt 3 injizieren sollen.

6.  Wenn Sie Ubelkeit verspiiren, messen Sie die Ketone, und wenden Sie sich
unverziiglich an Thren medizinischen Betreuer (siehe "Priifen der Infusions-
stelle” on page 135).

7. Bleibt der Blutzucker nach weiteren 2 Stunden (also nach insgesamt 4 Stunden)
immer noch hoch, tauschen Sie den Pod aus. Befiillen Sie den neuen Pod mit
einer neuen Ampulle Insulin. Wenden Sie sich dann an Thren medizinischen
Betreuer.

Warning: Falls Sie eine Notfallbehandlung benétigen, bitten Sie einen
Freund oder ein Familienmitglied, Sie zur Notfallaufnahme zu bringen,
oder rufen Sie einen Krankenwagen. Fahren Sie NICHT selbst.

8.  Finden Sie die moglichen Ursachen fiir die Hyperglykdmie heraus, um
dhnliche Probleme in der Zukunft zu vermeiden (siche folgende Tabelle).

Mogliche

Ursachen einer Méogliche Mafinahme

Hyperglykimie

Insulin verfallen

oder Deaktivieren und entfernen Sie den verwendeten Pod.

Insulin war Bringen Sie einen neuen Pod an, der mit einer neuen
Ampulle Insulin befiillt wurde.

extremen Tempera-

turen ausgesetzt
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Mogliche
Ursachen einer Mogliche Mafinahme
Hyperglykimie
Infusionsstelle l}egt Deaktivieren und entfernen Sie den verwendeten
auf oder nahe einer : o .
. Pod. Bringen Sie einen neuen Pod an einer anderen
Narbe oder eines Stellean
Muttermals '
Deaktivieren und entfernen Sie den verwendeten Pod.
Inﬁziferte Bringen Sie einen neuen Pod an einer anderen Stelle
Infusionsstelle an, und wenden Sie sich an Thren medizinischen
Betreuer.
Deaktivieren und entfernen Sie den verwendeten Pod.
Bringen Sie einen neuen Pod an einer anderen Stelle
Geloste Kaniile an.
Note: Vermeiden Sie Stellen in der Nahe von Giirteln
und Hosenbiinden sowie enge Kleidung. Die Kantile
kann sich hier durch die Reibung 16sen.
Deaktivieren und entfernen Sie den verwendeten Pod.
Pod leer
Bringen Sie einen neuen Pod an einer anderen Stelle an.
Bestitigen Sie, dass das richtige Basalratenprofil aktiv ist.
Bestatigen Sie, dass die PDM-Uhrzeit richtig
Falsches eingestellt ist.
Basalratenprofil Wenden Sie sich an Thren medizinischen Betreuer,
um die Basalratenprofile anzupassen oder temporire
Basalraten zu verwenden.
Uberpriifen Sie die KH-Einnahme.
Falscher Boluszeit- Verabreichen Sie den Bolus bei der Einnahme einer
punkt Mahlzeit.
oder Messen Sie vor der Abgabe eines Mahlzeitbolus den
7uKkleiner Bolus Blutzucker. Passen Sie den Bolus bei Bedarfan.

Wenden Sie sich an Thren medizinischen Betreuer.

Sehr protein- oder
fetthaltige Mahlzeit

Berechnen Sie die Protein-/Fetteinnahme, und
berticksichtigen Sie diese Wert beim Einstellen des
Boluszeitpunkts und der Bolusart.

Besprechen Sie sich mit Threm medizinischen Betreuer
zur moglichen Abgabe eines verzogerten Bolus.
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Mogliche

Ursachen einer Mogliche Mafinahme

Hyperglykimie

Wenicer Aktivitit Wenden Sie sich an Ihren medizinischen Betreuer,

als evgv Shnlich um die Basalratenprofile anzupassen oder temporire
8 Basalraten zu verwenden.

?r:elﬂliit:;tc\lz{(;r Fiihren Sie keine korperlichen Anstrengungen aus,

der kérperlichen wenn Ketone vorliegen.

Anstrengung bei Note: Der Blutzuckerwert steigt bei korperlicher

tiber 13,9 mmol/l Anstrengung, wenn Ketone vorliegen.

%eiloxg'r}ll)andenen Wenden Sie sich an Thren medizinischen Betreuer.

Infektion oder

Krankheit Siehe "Krankheitstage" on page 149.

oder Wenden Sie sich an Thren medizinischen Betreuer,

N um Anweisungen fiir den Fall einer Krankheit und

ﬁdn?iiiu?g der bei Anderungen der Medikation zu erhalten.
edikation

Gewichtsverlust

oder -zunahme

oder

Menstruationszyklus Wenden Sie sich an Thren medizinischen Betreuer.

oder

Schwangerschaft

Diabetische Ketoazidose (DKA)

Der Pod verwendet schnell wirksames Insulin. Sie haben also kein lang wirksames
Insulin im Korper. Wenn die Insulinabgabe vom Pod unterbrochen wird (also

ein Verschluss auftritt), kann Ihr Blutzucker schnell ansteigen. Dies kann zu einer
diabetischen Ketoazidose (DKA) fithren. Eine DKA ist ein schwerwiegender — aber
vermeidbarer — Notfall, der eintritt, wenn Sie hohe Blutzuckerwerte ignorieren.

Warnings:

Wird eine DKA nicht behandelt, kann dies Atembeschwerden, Schock,
Koma auslosen oder zum Tod fithren.

Falls Sie eine Notfallbehandlung benétigen, bitten Sie einen Freund oder
ein Familienmitglieder, Sie zur Notfallaufnahme zu bringen, oder rufen Sie
einen Krankenwagen. Fahren Sie NICHT selbst.
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Symptome einer DKA

+  Ubelkeit und Erbrechen

o Bauchschmerzen

o Dehydrierung
Fruchtigriechender Atem
o Trockene Haut oder Zunge
o Benommenheit

o Schneller Puls

o Schweres Atmen

Die Symptome einer DKA dhneln denen einer Erkiltung. Bevor Sie davon
ausgehen, dass Sie eine Erkdltung haben, messen Sie Ihren Blutzucker und
Thre Ketone, um die Moglichkeit einer DKA auszuschliefSen.

Sovermeiden Sie eine DKA

Am einfachsten und zuverléssigsten vermeiden Sie eine DKA, wenn Sie Thren
Blutzucker mindestens 4 bis 6 Mal am Tag messen. Mithilfe regelméfSiger
Messungen kénnen Sie hohen Blutzucker erkennen und behandeln, bevor
sich eine DKA entwickelt.

So behandeln Sie eine DKA

»  Messen Sie Ihre Ketone, sobald Sie mit der Behandlung des hohen
Blutzuckers begonnen haben. Messen Sie die Ketone immer, wenn Thr
Blutzucker bei 13,9 mmol/l oder dariiber liegt.

o  Istder Ketone-Wert negativ oder nur sehr gering, fahren Sie mit der
Behandlung des hohen Blutzuckers fort.

«  Wenn Ketone vorhanden sind und Sie fiihlen sich schlecht oder krank,
wenden Sie sich unverziiglich an Ihren medizinischen Betreuer, um
Anweisungen zu erhalten.

o  Istder Ketone-Wert positiv; aber Sie fithlen sich nicht schlecht oder krank,
tauschen Sie den Pod aus, und verwenden Sie eine neue Ampulle Insulin.

o Messen Sie Ihren Blutzucker nach 2 Stunden. Ist der Blutzuckerwert nicht
gesunken, wenden Sie sich unverziiglich an Ihren medizinischen Betreuer,
um Anweisungen zu erhalten.
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Umgang mit auBergewohnlichen Situationen

Krankheitstage

Jeglicher physischer Stress kann dazu fiihren, dass der Blutzuckerwert steigt — und
Krankheit ist physischer Stress. Thr medizinischer Betreuer unterstiitzt Sie bei der
Erstellung eines Plans fiir Krankheitstage. Die im Folgenden aufgefithrten Angaben
dienen nur als allgemeine Richtlinien.

Wenn Sie krank sind, messen Sie Thren Blutzucker haufiger, um eine DKA zu
vermeiden. Die Symptome einer DKA dhneln denen einer Erkaltung. Bevor Sie
davon ausgehen, dass Sie eine Erkaltung haben, messen Sie Thren Blutzucker,
um die Moglichkeit einer DKA auszuschlieflen (siehe "Diabetische Ketoazidose
(DKA)" on page 147).

So verfahren Sie an Krankheitstagen

Behandeln Sie die eigentliche Krankheit, um eine schnellere Genesung
herbeizufiithren.

«  Essen Sie so normal wie moglich.

o Passen Sie die Bolusdosen bei Bedarf so an, dass sie Anderungen in den
Mabhlzeiten und Snacks entsprechen.

o Geben Sie Basalinsulin wie gewohnt ab, selbst wenn Sie nicht essen konnen.
Fragen Sie Ihren medizinischen Betreuer um die Anpassung der Basalrate an
Krankheitstagen.

o Messen Sie Ihren Blutzucker alle 2 Stunden, und zeichnen Sie die Ergebnisse
sorgfaltig auf.

o Liegt Ihr Blutzucker bei 13,9 mmol/l oder dariiber, messen Sie die Ketone.

«  Folgen Sie den Anweisungen Ihres medizinischen Betreuers zur Abgabe
zusétzlichen Insulins an Krankheitstagen.

o Nehmen Sie viel Fliissigkeit zu sich, um eine Dehydrierung zu vermeiden.

«  Wenden Sie sich an Thren medizinischen Betreuer, falls die Symptome
weiterhin bestehen.
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Korperliche Anstrengung, Sport oder harte Arbeit

Messen Sie Ihren Blutzuckerwert vor, wihrend und nach korperlicher
Anstrengung, sportlicher Aktivitit oder ungewohnt harter korperlicher Arbeit.

Der Pod bleibt mit dem Klebepolster bis zu 3 Tage auf der Haut befestigt. Bei
Bedarf stehen jedoch verschiedene Produkte zur Verfiigung, mit denen die
Klebewirkung verbessert werden kann. Wenden Sie sich an Ihren medizinischen
Betreuer, um Informationen zu diesen Produkten zu erhalten.

Sorgen Sie dafiir, dass keine Kérperlotion, Cremes oder Olein die Nahe der Infu-
sionsstelle geraten, da diese Produkte das Klebepolster 16sen konnen.

Bei einigen Kontaktsportarten sollten Sie den Pod entfernen.

Bevor Sie den Pod entfernen und nachdem Sie einen neuen Pod angebracht haben,
miissen Sie Ihre Blutzuckerwerte messen. Der Pod ist fiir die einmalige Verwendung
gedacht. Versuchen Sie nicht, einen bereits entfernten Pod erneut anzubringen.

Tip: Planen Sie die Zeit fiir das Entfernen des Pod moglichst genau, damit sie besten-
falls mit dem geplanten Austausch des Pod iibereinstimmt.

Falls Sie den Pod fiir mehr als eine Stunde entfernen miissen, bitten Sie Thren
medizinischen Betreuer um entsprechende Anweisungen und Vorschlage.

Rontgenstrahlen, MRT und Computertomographie

Der Pod und der PDM kénnen normalen Stérungen aus Funkwellen und elektro-
magnetischen Feldern z. B. von Sicherheitseinrichtungen am Flughafen oder
Mobiltelefonen widerstehen.

Warning: Der Pod und der PDM konnen durch starke Strahlung oder
starke magnetische Felder beeintrachtigt werden. Bevor Sie sich einer
Rontgenuntersuchung, einem MRT oder einer Computertomographie
(oder dhnlichen Untersuchungen oder Verfahren) unterziehen, entfernen
und entsorgen Sie den Pod, und platzieren Sie den PDM auflerhalb des
Behandlungsbereichs. Fragen Sie Ihren medizinischen Betreuer, wie Sie
vorgehen sollen, wenn Sie den Pod fiir diese Zwecke entfernen.

Chirurgischer Eingriff oder Krankenhausaufenthalt

Bei einem geplanten chirurgischen Eingriff oder Krankenhausaufenthalt sollten
Sie den Arzt/Chirurgen oder das Klinikpersonal dariiber informieren, dass

Sie einen Pod tragen. Bei bestimmten Verfahren oder Behandlungen muss er
entfernt werden. Denken Sie daran, das Basalinsulin zu ersetzen, das Sie verpas-
sen, wenn der Pod entfernt ist. Thr medizinischer Betreuer unterstiitzt Sie bei der
Vorbereitung auf solche Situationen.
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KAPITEL 12
Grundlegende Informationen zur
Funktionsweise von PDM und Pod

Interaktionen von PDM und Pod

In diesem Abschnitt wird beschrieben, wie der PDM den Pod steuert
und welche Funktionen der Pod ohne Eingabe des PDM ausfiihren kann.

Vom PDM gesteuerte Pod-Aktionen

Fiir folgende Funktionen benétigt der Pod die Eingabe des PDM:
o  Aktivierung und Deaktivierung

o Umschalten auf ein anderes Basalratenprofil

Starten eines Bolus oder einer temporiren Basalrate

o Abbrechen eines Bolus oder einer temporiren Basalrate

«  Unterbrechen oder Fortsetzen der Insulinabgabe

Aktivierung des Pod

Der Pod ist solange im Ruhezustand, bis er vom PDM aktiviert wird. Danach sind
Pod und aktivierender PDM miteinander verbunden. Dies bedeutet, dass nur sie
miteinander kommunizieren kénnen, selbst wenn andere Pods oder PDMs in

der Néhe sind. Wahrend der Pod- Aktivierung iibertrégt der PDM die Details des
aktiven Basalratenprofils an den Pod.

Der Kommunikationsabstand des PDM ist wahrend der Aktivierung reduziert.
Daher sollte der PDM den Pod (egal, ob er in der Ablage liegt oder nicht) wihrend
der Aktivierung beriihren. Als zusitzliche Vorsichtsmafinahme sollten Sie Thren
Pod nicht in dem gleichen Bereich aktivieren, in dem eine andere Person einen
Pod aktiviert.

Wie nah miissen PDM und Pod nach der Aktivierung zusammenliegen?

Nach der Aktivierung hat der PDM einen erhohten Kommunikationsabstand
von 1,5 Metern (5 Fuf3). Wenn Sie einen Bolus abgeben, die Basalrate éndern
oder Statusaktualisierungen vom Pod erhalten mochten, miissen Sie den PDM
im Abstand von hochstens 1,5 Metern (5 Fuf$) vom Pod entfernt halten.
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Wenn Sie den PDM nicht aktiv verwenden, bewahren Sie ihn an einer nahe
gelegenen Stelle auf, z. B. in einer Jackentasche, einer Schublade, einer Brieftasche
oder einem Portemonnaie.

Statusiiberpriifungen: So liberpriift der PDM den Pod

Der PDM tiberpriift regelmafiig, ob der Pod ordnungsgeméf? funktioniert.
Diese ,,Statusiiberpriifungen” werden unter folgenden Bedingungen durchgefiihrt:

o  Sieschalten den PDM ein und driicken auf dem ID-Bildschirm auf Bestitigen.

Note: Wenn Sie den PDM einschalten, indem Sie einen Teststreifen in das
integrierte BZ-Messgerit legen, wird keine Statusiiberpriifung ausgelost.

Sienavigieren zum Status-Bildschirm.

o Der PDM sendet eine Anweisung an den Pod, z. B. zum Starten oder
Abbrechen eines Bolus oder einer temporéren Basalrate.

o Der PDM ist 30 Minuten lang inaktiv; auch wenn er ausgeschaltet ist.
Mit anderen Worten: Nach 30 Minuten Inaktivitit schaltet der PDM
sich selbst an und sendet eine Uberpriifungsanforderung an den Pod.

Note: Befindet sich der Pod auflerhalb der Reichweite, schaltet sich der
PDM wieder in den Ruhemodus. Es ertont kein Signalton, selbst wenn
der Pod einen Alarm ausgibt.

Note: Wenn die automatische Abschaltung aktiviert ist, wird die Statusiiber-
priifung nach 30 Minuten Inaktivitdt deaktiviert. Damit wird verhindert,
dass der Countdown-Zahler der automatischen Abschaltung durch die Sta-
tusiiberpriifung zurtickgesetzt wird (siehe "Vom PDM gesteuerte Pod-Ak-
tionen" on page 151).

Ergebnisse der Statusiiberpriifung

Wihrend einer Statusiiberpriifung erfasst der PDM Informationen vom Pod iiber
die Bolusabgaben, die temporaren Basalraten, das aktive Basalratenprofil, den
Fiillstand im Behalter, die Zeit bis zum Pod-Ende und aller Alarmsituationen.

Der PDM zeigt die Ergebnisse der Statusiiberpriifung wie folgt an:

»  Gibtder Pod einen Alarm aus, zeigt der PDM statt des Status-Bildschirms
eine Alarmmeldungan.

Inder Kopfleiste des Status-Bildschirms werden die verbleibende PDM-
Batterieladung und der aktuelle Fiillstand des Pod-Behilters wie folgt
angezeigt (siehe "Die Kopfleiste" on page 8):

«  Aufdem Status-Bildschirm werden Informationen zu einem laufenden
oder abgeschlossenen Bolus, die Menge des aktuell abgegebenen Insulins

(Basal und Bolus), Datum und Uhrzeit des Pod-Endes und alle aktuellen
Meldungen angezeigt.
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«  Wenn der PDM weiterhin nicht mit dem Pod kommunizieren kann und
damit keine Statusiiberpriifung abgeschlossen wird, zeigt der PDM eine
Kommunikationsfehlermeldung an (siehe "Pod-Ubertragungsfehler” on
page 117).

Zeitpunkt von Alarmen und Meldungen, die vom Pod ausgegeben werden

Gibt der Pod einen Alarm aus, gibt der PDM ebenfalls einen Alarm aus, sobald er
den Alarm erkannt hat. Doch bevor der PDM einen vom Pod ausgegeben Alarm
erkennt, kann eine Verzogerung entstehen.

«  Wenn der PDM und der Pod sich in passender Reichweite befinden, gehen
Sie wie folgt vor:

o Sieverwenden den PDM, der den Status des Pod iiberpriift. Erkennt der
PDM, dass der Pod einen Alarm ausgibt, gibt der PDM einen Alarm aus,
sobald die Statusiiberpriifung abgeschlossen ist.

« Sieverwenden den PDM nicht, und der PDM-Alarm wird verzogert, bis
das Gerit aus dem Ruhemodus zuriickkehrt und eine Statusiiberpriifung
durchfiihrt. Diese Verzogerung kann bis zu 30 Minuten dauern.

o Befindet sich der PDM nicht in Reichweite des Pod, gibt der PDM keinen
vom Pod ausgegebenen Alarm aus, selbst wenn der Pod einen Alarm ausgibt.

Wenn Sie daher einen Pod-Alarm horen, miissen Sie den PDM in Reichweite
des Pod bringen und den PDM einschalten. Damit wird eine Statusiiberpriifung
ausgeldst, nach der eine Meldung mit der Erlauterung zum Alarm angezeigt wird.

Wie bei Alarmen kann auch bei Meldungen, die vom Pod ausgegeben werden,
eine Verzogerung von 30 Minuten entstehen, bevor ein in Reichweite befindlicher
PDM einen Signalton ausgibt.

Situationen, in denen der PDM nicht mit dem Pod kommunizieren kann

Wenn Sie den PDM einschalten, versucht er eine Verbindung mit dem aktiven
Pod herzustellen. In der Regel dauert dies nicht lang. Doch gelegentlich dauert die
Ubertragung linger, und in der Kopfleiste des PDM- Blldschlrms wird wahrend
der Verzogerung das Ubertragungssymbol angezeigt: ‘

Unter diesen Bedingungen kann der PDM nicht mit dem Pod kommunizieren:
«  Ein USB-Kabel istam USB-Anschluss des PDM angeschlossen.

o Der PDM und der Pod befinden sich mehrals 1,5 Meter (5 FufS)
voneinander entfernt.

o Die PDM-Batterien sind entladen.

«  Esgibtzuviele Stérungen von auflen (siche "Hinweis zur Storfestigkeit des
Omnipod®-Systems" on page 183).

Anweisungen zum Umgang mit Ubertragungs- und Kommunikationsproble-
men finden Sie unter "Pod-Ubertragungsfehler" on page 117.
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Deaktivierung des Pod

Bei der ,,Deaktivierung“ werden PDM und Pod voneinander getrennt.
Die Deaktivierung hat folgende Ergebnisse:

Dieaktuelle Insulinabgabe des Pod wird gestoppt.
o  Alle Alarme des Pod werden dauerhaft stumm geschaltet.
«  Der PDM aktiviert keinen neuen Pod.

Note: Wenn der Pod ablauft oder kein Insulin mehr hat, findet keine automatische
Deaktivierung statt. In diesen Féllen miissen Sie den PDM weiterhin verwenden,
um den aktuellen Pod zu deaktivieren. Erst dann kann der PDM den neuen Pod
aktivieren.

Deaktivieren eines Pod

Wenn der PDM den Pod nicht ,,deaktivieren” kann, fragt er, ob der den Pod
»Loschen (Deakt)“ soll. Dabei wird die Verbindung zwischen dem PDM und
dem Pod getrennt, sodass der PDM einen neuen Pod aktivieren kann. Die
Insulinabgabe des Pod wird dabei allerdings nicht angehalten.

Wenn sie einen Pod ,,]6schen” (deaktivieren), miissen Sie den alten Pod

entfernen und entsorgen, bevor Sie einen neuen Pod aktivieren. Folgen Sie den
Anweisungen zum Stummschalten des Pod- Alarms unter page 125, um zu
vermeiden, dass der deaktivierte Pod zu einem spiteren Zeitpunkt einen Alarm
ausgibt. Sollte er dennoch einen Alarm ausgeben, hort dieser nach 15 Stunden auf.

Aktionen des Pod zwischen den PDM-Anweisungen

Sobald der Pod aktiviert ist, kann er folgende Aktionen ohne Eingaben des PDM
durchfiihren:

+ Insulinabgabe gemaf3 dem Zeitplan des aktiven Basalratenprofils:
Der Pod verfiigt iiber eine integrierte Uhr, mit der er die Zeitpunkte des
Basalratenprofils tiberwachen kann.

«  Stoppen der Abgabe der temporéren Basalrate zum geplanten Zeitpunkt und
Fortsetzen des aktiven Basalratenprofils

o Abschluss der Abgabe eines Bolus oder verzogerten Bolus
«  Uberwachen der im Pod verbleibenden Insulinmenge
o Uberwachen der bis zum Pod-Ende verbleibenden Zeit

Durchfiihren von Selbsttests zur Erkennung von Fehlfunktionen wie
Verschluss in der Kantile; bei Bedarf wir ein Alarm ausgegeben.

o Anbhalten der Insulinabgabe, wenn die automatische Abschaltung aktiviert
ist und Sie den PDM nicht innerhalb des angegebenen Zeitraums verwendet
haben (siehe "Vom PDM gesteuerte Pod-Aktionen" on page 151).
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Selbsttest des PDM

Der PDM fiihrt wihrend des Betriebs einen Selbsttest auf Fehler durch.
AufSerdem wird der PDM einmal am Tag aus dem Ruhemodus aktiv und fithrt
eine Reihe von Selbstdiagnosetests durch. Falls dabei ein Fehler erkannt wird, gibt
der PDM einen Gefahrenalarm aus und zeigt eine erlauternde Meldung an (siehe
"Gefahrenalarme" on page 110).

Autom. Abschaltung

Die optionale Funktion zum automatischen Abschalten ist niitzlich, wenn Sie zu
Hypoglykdmie-Wahrnehmungsstérung neigen. Aktivieren Sie diese Funktion,
definieren Sie die Dauer fiir den Countdown-Zahler fiir die automatische
Abschaltung. Dieser gibt einen Alarm aus, wenn Sie den PDM nicht innerhalb der
festgelegten Zeit verwenden. (Informationen zum Aktivieren oder Deaktivieren
der automatische Abschaltung finden Sie unter "Zéhler fiir automatische
Abschaltung des Pod" on page 90.)

Zuriicksetzen des Countdown-Zahlers der automatischen Abschaltung

Alle Aktionen, die eine Ubertragung des PDM an den Pod ausldsen, setzen

zwar den Countdown-Zihler der automatischen Abschaltung auf Null.

Doch am einfachsten fithren Sie dazu eine Statusiiberpriifung durch. Immer
wenn Sie den PDM einschalten und den ID-Bildschirm bestétigen, wird eine
Statustiberpriifung ausgelost. Wenn daher die automatische Abschaltung
aktiviert ist, miissen Sie regelmaf3ig sicherstellen, dass sich der PDM in Reichweite
des Pod befindet, den PDM einschalten und den ID-Bildschirm bestitigen, um
den Zahler zuriickzusetzen und einen Alarmton zu verhindern.

Tip: Wenn die automatische Abschaltung aktiviert ist, sollten Sie
Blutzuckermessungen beginnen, indem Sie den PDM einschalten und nicht indem
Sie einen Teststreifen in die Offnung fiir Teststreifen einlegen. Aktivieren Sie den
PDM, indem Sie einen BZ-Teststreifen in die Offnung fiir Teststreifen einlegen,
wird der Countdown-Zdhler der automatischen Abschaltung nicht zurtickgesetzt.
Damit wird also auch nicht verhindert, dass der Alarm fiir die automatische
Abschaltung ausgegeben wird.

Hinweisalarm: Autom. Abschaltung

Wenn Sie den PDM nicht innerhalb der durch den Countdown-Zahler der
automatischen Abschaltung angegebenen Zeit verwendet haben, geben der Pod
und der PDM 15 Minuten lang jede Minute einen Hinweisalarm aus. Auflerdem
wird auf dem PDM-Bildschirm eine Meldung angezeigt.
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Warning: Der Hinweisalarm: Autom. Abschaltung wird, wenn er ignoriert
wird, zu einem Gefahrenalarm: Autom. Abschaltung eskaliert. Darauthin
wird der Pod deaktiviert. Reagieren Sie daher auf den Hinweisalarm, sobald
er auftritt.

Gefahrenalarm: Autom. Abschaltung

Wenn Sie den PDM nach dem Ert6nen des Hinweisalarms fiir die automatische
Abschaltung nicht innerhalb von 15 Minuten verwenden, gibt der Pod kein In-
sulin mehr ab und gibt einen Gefahrenalarm aus. Driicken Sie auf OK, um den
Alarm stummzuschalten und den Pod zu deaktivieren.

Basalinsulinabgabe

Selbst wenn Sie keine Mahlzeit zu sich nehmen, benétigt Ihr Korper fiir das
tagliche Leben eine kleine Menge an konstant abgegebenem Insulin, die als
»Basalinsulin bezeichnet wird. Bei Menschen, die keine Diabetes haben, gibt
die Bauchspeicheldriise kontinuierlich Basalinsulin ab. Bei Menschen, die das
Omnipod°-Insulin-Managementsystem nutzen, imitiert der Pod eine gesunde
Bauchspeicheldriise und gibt Basalinsulin in der Rate ab, die Sie im PDM
programmieren.

In der Regel werden etwa 50 % der gesamten Insulindosis eines Menschen durch
die Basalinsulinabgabe abgedeckt. Die anderen 50 % werden durch Bolusdosen
bereitgestellt.

In diesem Abschnitt werden die beiden Modi beschrieben, in denen das
Omnipod°-Insulin-Managementsystem kontinuierlich Basalinsulin abgibt:
Basalratenprofile und temporére Basalraten.
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Basalratenprofile
Eine Basalrate ist die Anzahl der Insulineinheiten, die pro Stunde abgegeben werden.

Ein Basalsegment definiert die Uhrzeiten, zu denen eine bestimmte Basalrate
abgegeben wird.

Eine Reihe von Basalsegmenten, die einen Zeitraum von Mitternacht bis
Mitternacht abdecken, wird als Basalratenprofil bezeichnet. Mit anderen
Worten: Ein Basalratenprofil beschreibt die in einem Zeitraum von 24 Stunden

abgegebene Insulinrate.
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Die Insulinmenge muss im Verlauf des Tages variieren. Daher legen die meisten
Menschen fest, dass zu bestimmten Uhrzeiten am Tag mehr oder weniger Insulin
durch die Basalraten abgegeben wird. So kann z. B. in der Nacht eine niedrigere
und am Tag eine hohere Insulinrate abgegeben werden. In der folgenden
Abbildung ist ein Basalratenprofil mit drei Basalsegmenten dargestellt.

Wenn Sie das in der Abbildung aufgefiihrte Basalratenprofil erstellen mochten,
miissen Sie die folgenden Basalsegmente im PDM programmieren:

Zeitsegment Basalrate

1: Mitternacht- 0,20E/h  Zwischen Mitternacht und 10.00 Uhr gibt

10.00 Uhr der Pod 0,20 Einheiten Insulin pro Stunde ab.

2: 10:00-14:00 0,60E/h  Zwischen 10.00 und 14.00 Uhr gibt der Pod
0,60 Einheiten Insulin pro Stunde ab.

3: 14.00 Uhr- 0,30E/h  Zwischen 14.00 Uhr und Mitternacht gibt

Mitternacht der Pod 0,30 Einheiten Insulin pro Stunde ab.

An bestimmten Wochentagen kann Thre Routine jedoch variieren. So kann sie
sich z. B.am Wochenende von der Routine an Wochentagen unterscheiden. Um
diese vorhersehbaren Anderungen in Threr Routine zu beriicksichtigen, konnen
Sie bis zu sieben verschiedene Basalratenprofile erstellen (siehe "Basalratenprofile”
on page 76). In der Abbildung sind zwei mogliche Basalratenprofile dargestellt:
eines fiir Wochentage und ein weiteres fiir Wochenenden.
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Basalratenprofil flir Wochentage
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Temporare Basalraten

Eine weitere wichtige Funktion des Omnipod®-Insulin-Managementsystems
sind die tempordren Basalraten. Mit einer tempordren Basalrate konnen Sie das
derzeit aktive Basalratenprofil tiberschreiben. Dazu definieren Sie fiir einen vorab
festgelegten Zeitraum eine andere Basalrate.

Wenn Sie z. B. planen, mehrere Stunden Ski-Langlauf zu betreiben, kénnen Sie
eine tempordre Basalrate festlegen, mit der Thre Basalrate wihrend und nach
der sportlichen Aktivitit gesenkt wird. (siehe "Verwenden von temporaren
Basalraten" on page 63).

Temporire Basalraten kénnen zwischen 30 Minuten und 12 Stunden dauern.
Nach Ablauf der angegebenen Zeit kehrt der Pod automatisch zur Abgabe geméf3
dem aktiven Basalratenprofil zuriick.

Einstellungen fiir die temporare Basalrate: Einheiten pro Stunde (E/h)
oder Prozentwert (%)

Temporire Basalraten konnen als Prozentwert (%) oder in Einheiten pro Stunde
(E/h) angegeben werden.

Wenn Sie die temporaren Basalraten als Einheiten pro Stunde (E/h) angeben,
gibt der Pod fiir die Dauer der temporéren Basalrate eine feste Insulinrate ab.
Damit werden die Angaben des fiir die aktuelle Zeit geplanten Basalratenprofils
wihrend der entsprechenden temporéiren Basalraten ignoriert (siehe die oberen
beiden Grafiken in der folgenden Abbildung).
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Wenn Sie die temporaren Basalraten als Prozentwert (%) angeben, folgt die
Insulinabgabe dem fiir die aktuelle Zeit geplanten Basalratenprofil definierten
Muster, wird aber um den angegebenen Prozentwert erhoht oder gesenkt. In der
folgenden Abbildung ist z. B. veranschaulicht, wie eine Erhéhung um 50 % die
Insulinabgabe des Basalratenprofils um 50 % steigert, wihrend eine 50-prozentige
Senkung die Insulinabgabe des Basalratenprofils um 50 % senkt.
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Die 50-prozentige Steigerung in der temporéren Basalrate in der obigen
Abbildung basieren auf folgenden Berechnungen:

Grenzwerte fiir Basalrate des 50 % Steigerung  Resultierende

Zeitsegment* Basalratenprofils (E/h) temporire

(E/h) Basalrate: (E/h)
Mitternacht— 0,20
7:00 Uhr
7:00-10:00 0,20 0,20x50%=0,10 0,20+0,10=0,30
10:00-14:00 0,60 0,60x 50 %=0,30 0,60+ 0,30=0,90
14:00-16:30 0,30 0,30x50 %=0,15 0,30+0,15=045
16:30 Uhr- 0,30
Mitternacht

* Die Zeitsegment werden im fiir die aktuelle Zeit geplanten Basalratenprofil definiert.

Einschrankungen von temporaren Basalraten

Verbotene temporire Basalraten (%): Wenn Sie die Werte in Prozent angeben,
konnen Sie keine temporére Basalrate festlegen, die zu einem Durchfluss von
weniger als 0,05 E/h fithrt. Liegt die Durchflussrate fiir ein Basalsegment z. B.
bei 0,10 E/h, kénnen Sie keine temporire Basalrate mit einer Senkung von 60 %
festlegen, weil dies zu einem Durchfluss von 0,04 E/h fithren wiirde.

Auflerdem konnen Sie keine temporére Basalrate von 0 % festlegen, weil in
diesem Fall keine Anderung im Basalratenprofil vorgenommen wiirde.

Maximale temporire Basalrate (%): Wenn Sie die Werte in Prozent (%)
angeben, konnen Sie temporire Basalraten von bis zu 95 % iiber dem aktiven
Basalratenprofil festlegen, allerdings mit folgender Ausnahme: Es ist nicht
moglich, fiir ein beliebiges, durch eine temporare Basalrate abgedecktes
Zeitsegment eine temporare Basalrate festzulegen, die zu einem héheren
Durchfluss als ihre maximale Basalrate fithrt.

Maximale temporire Basalrate (E/h): Wenn Sie den Wert als Festwert (E/h)
angeben, kénnen Sie keine temporére Basalrate definieren, die tiber Threr
maximalen Basalrate liegt.

Deaktivieren der Basalinsulinabgabe mithilfe von temporiren Basalraten:
Mithilfe einer temporéren Basalrate konnen Sie die Basalinsulinabgabe fiir einen
bestimmten Zeitraum deaktivieren. Dazu miissen Sie den Wert fiir die temporre
Basalrate so weit heruntersetzen, dass auf dem Bildschirm ,, Aus® angezeigt wird.
Der Pod gibt zu Beginn und Ende eines Zeitraums fiir die temporare Basalrate
ohne Basalinsulinabgabe einen Signalton aus. Selbst wenn die Basalinsulinabgabe
mithilfe einer temporaren Basalrate deaktiviert wurde, konnen Sie weiterhin Boli
abgeben.
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Tip: Esist sinnvoll, die Basalinsulinabgabe auf diese Weise zu deaktivieren
(und nicht mit der Funktion zum Unterbrechen und Fortsetzen), wenn das
Basalratenprofil nach Ende der tempordren Basalrate automatisch fortgesetzt
werden soll (siehe "Vom PDM gesteuerte Pod-Aktionen" on page 151).

Vorgabewerte fiir temporare Basalrate

Bestimmte temporare Anderungen in Threr tiglichen Routine sind leicht
vorherzusagen. AufSerdem wissen Sie wahrscheinlich aus Erfahrung, wie sie sich
aufThren Insulinbedarf auswirken. Beispiele hierfiir sind die Teilnahme an einem
Sommercamp fiir Fulball oder die gelegentliche Teilnahme an Sportkursen.

Bei Frauen kénnen auch die monatlichen hormonalen Verédnderungen den
Blutzucker auf vorhersehbare Weise beeinflussen.

Um diese vorhersehbaren, kurzfristigen Anderungen zu berticksichtigen, kénnen
Sie Vorgabewerte fiir temporére Basalraten definieren (siche "Vorgabewerte fiir
temporire Basalrate” on page 79). Ein solcher gespeicherter Vorgabewert kann zu
einem spéteren Zeitpunkt dann schnell aktiviert werden (siehe "Aktivieren eines
Vorgabewertes fiir die temporare Basalrate” on page 65).

Methoden zum temporaren Stoppen der Insulinabgabe

Gelegentlich miissen Sie die gesamte Insulinabgabe oder zumindest die gesamte
Basalinsulinabgabe fiir einen bestimmten Zeitraum anhalten. Wenn Sie den
aktuellen Pod nicht deaktivieren mochten, haben Sie folgende Moglichkeiten, um
einen temporéren Stopp der Insulinabgabe anzufordern:

«  Unterbrechen der Insulinabgabe (iiber ,,Menii“ > ,,Unterbrechen”

«  Senkungder tempordren Basalrate bis zu ,, Aus” ({iber ,,Menii“> ,Temporére
Basalrate®)

In der folgenden Tabelle werden diese beiden Moglichkeiten zum Anhalten der
Insulinabgabe verglichen.

. Temporire
Insulin unterbrechen Basalrate , Aus®

Auswirkungen Keine Basalinsulinabgabe  Keine Basalinsulinabgabe
auf Basal- und : L L A

oo Keine Bolusinsulinabgabe  Bolusinsulinabgabe zuléssig
Bolusinsulinabgabe
Minimale Dauer der . .
Insulinunterbrechung 30 Min. 30 Min.
Maximale Dauer der oh 12h

Insulinunterbrechung
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. Temporire
Insulin unterbrechen Basalrate,, Aus®
Insulinabgabe wird Nein Ja
automatisch fortgesetzt
Bildschirmanzeige am . »Ende der Status-Bildschirm zeigt
Insulinunterbrechung.
Ende des festgelegten - . an, dass Basalratenprofil
Zeitraums OK driicken um die aktivist
Basalrate fortzusetzen.” ’
Signalton bei .
unterbrochener Alle 15 Min. Zgieg(;r;\n/ﬁllllnd
Insulinabgabe '
Signalton am Ende Alle 15 Min., bis Sie auf Ein §1gnalton, dann wd
des festgelegten % 3.0 Insulinabgabe automatisch
i »Fortsetzung® driicken
Zeitraums fortgesetzt
Bearbeiten eines aktiven
Basalratenprofils
Voraussetzung fiirdie  Andern der Uhrzeit oder Verwendung ist
Verwendung des Datums nie erforderlich
Testen der Alarm- und
Vibrationsfunktion
. Menii >
Abbrechen Menii > Fortsetzung

Unterbrechen/Abbrechen
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Sofortiger und verzogerter Bolus

Ein Bolus ist eine zusatzliche Insulindosis, die zusatzlich zu der kontinuierlichen
Basalrate der Insulinabgabe abgegeben wird. Mithilfe von Boli werden hohe
Blutzuckerwert gesenkt und die Kohlenhydrate (KH) in einer Mahlzeit ausgeglichen.

Sie kdnnen einen gesamten Bolus auf einmal abgeben. Dies wird als ,,Sofortiger
Bolus’; ,,Sofortbolus® oder einfach als ,,Bolus* bezeichnet. Alternativkénnen
Sie die Abgabe des gesamten oder eines Teils des Mahlzeitbolus iber einen
bestimmten Zeitraum verteilen. Dies wird als ,,verzogerter Bolus™ bezeichnet.

50 —

% 4,0 — Bolus (sofort)
B Basalratenprofil Verzdgerter
5 30—
c Bolus
£ 20—
2
=10

0 T

Mitternacht ~ 6:00 Mlttag 18.00 Mltternacht

Einen verzogerten Bolus sollten Sie abgeben, wenn eine Mahlzeit hohe Fett- oder
Proteinanteile enthlt. Grund dafiir ist, dass solche Lebensmittel die Verdauung ver-
langsamen und damit auch den Anstieg des Blutzuckers nach dem Essen verzogern.

Warning: Wenn Sie die Funktion fiir den verzégerten Bolus verwenden,
sollten Sie Ihre Blutzuckerwerte haufiger messen, um eine Hypoglykiamie
oder eine Hyperglykdmie zu vermeiden.

Manuell berechneter Bolus

Ein manuell berechneter Bolus wird von Thnen selbst — ohne Unterstiitzung des
Bolusrechners — berechnet. Ein manuell berechneter Bolus kann erstellt werden,
wenn der Bolusrechner ausgeschaltet oder deaktiviert ist (siehe "Aktivierung
des Pod" on page 151). Wenden Sie sich an Thren medizinischen Betreuer, um
Informationen zur Berechnung eines Bolus zu erhalten.

Sie konnen einen vollstdndigen manuell berechneten Bolus oder einen Teil davon
verzogert abgeben.

Wenn Sie einen bestimmten Bolusanteil regelmaf3ig abgeben, kénnen Sie einen
Bolus-Vorgabewert erstellen (siehe "Bolus-Vorgabewerte" on page 88), der
jederzeit schnell aktiviert werden kann.

Note: Aber Sie konnen Bolus-Vorgabewerte nur bei ausgeschaltetem
Bolusrechner verwenden.

163



12 Grundlegende Informationen zur Funktionsweise von PDM und Pod

Der Bolusrechner

Der Bolusrechner des PDM kann Thnen bei der Berechnung eines Bolus sehr
viel Arbeit abnehmen. Seine Berechnungen basieren auf Thren personlichen
Einstellungen und der Insulinmenge, die aus vorherigen Boli in Threm Kérper
vorhanden ist (das sogenannte aktive Insulin oder AI).

Vom Bolusrechner berechneter Bolus

Bei der Berechnung eines Bolus berticksichtigt der Bolusrechner, dass ein Bolus
aus zwei Komponenten besteht:

o  Korrekturbolus: Senkt den Blutzucker, wenn dieser zu hoch ist.
«  Mahlzeitbolus: Gleicht die Kohlenhydrate (KH) in einer Mahlzeit aus.

Verzogerter Bolus

Mit dem Bolusrechner konnen Sie einen Teil oder die gesamte Menge eines
Mahlzeitbolus verzogern. Ein Korrekturbolus kann hingegen nicht verzogert
werden. Der Korrekturbolus wird immer zuerst abgegeben. Im folgenden Beispiel
werden drei Einheiten Insulin verzogert:

Gesamtbolus = 5 Einheiten (1 Einheit Korrekturbolus + 4 Einheiten Mahlzeitbolus)
Abgabe sofort =2 Einheiten (1 Einheit Korrekturbolus + 1 Einheit Mahlzeitbolus)

Verzogert =3 Einheiten (3 Einheiten Mahlzeitbolus)

Maximaler Bolus

Der PDM verhindert, dass ein Bolus so hoch berechnet wird, dass er den
maximalen Bolus iibersteigt. Doch wenn die KH aus einer Mahlzeit und der
Blutzuckerwert abgedeckt werden miissen, ,,darf“ der Bolusrechner einen Bolus
vorschlagen, der {iber dem maximalen Bolus liegt. In diesem Fall wird auf dem
Bildschirm eine Meldung mit der Information angezeigt, dass der Bolusvorschlag
tiber der Einstellung fiir den maximalen Bolus liegt.

Steuerung der Bolusmenge

Der Bolusrechner ist ein hilfreiches Werkzeug, aber letzten Endes haben Sie
die Kontrolle iiber die Bolusmenge, die abgegeben werden soll. Nachdem
der Bolusrechner eine Bolusmenge vorgeschlagen hat, kénnen Sie den
Bolusvorschlag bestitigen, erhchen oder senken.
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Bedingungen, unter denen der Bolusrechner nicht
funktioniert

Der Bolusrechner funktioniert nicht, wenn er deaktiviert oder ausgeschaltet ist.
Sie kontrollieren selbst, wann der Bolusrechner ein- oder ausgeschaltet wird,
aber der PDM kontrolliert, wann er deaktiviert wird. Er kann nur deaktiviert
werden, wenn er eingeschaltet ist.

Wenn Sie den Bolusrechner ausschalten, iberwacht der PDM das Al nicht und
schldgt auch keinen Bolus vor.

Wenn Sie den Bolusrechner einschalten, kann der PDM ihn unter bestimmten
Bedingungen deaktivieren. Eine solche Deaktivierung bedeutet, dass der
Bolusrechner temporér keinen Bolusvorschlag berechnen kann. Jedoch kann er
das AT auch im deaktivierten Zustand tiberwachen.

Unter folgenden Bedingungen wird der Bolusrechner deaktiviert:

o ThrBlutzuckerwert liegt unter dem Mindest-BZ fiir Berechnungen oder wird
mit,, HOCH" angegeben. In diesem Fall bleibt der Bolusrechner 10 Minuten
oder solange deaktiviert, bis sich der Blutzuckerwert wieder im Bereich der
Grenzwerte liegt (je nachdem, was zuerst eintritt).

o Wennder PDM einen Pod deaktiviert, und es gibt noch einen unbestatigten
Bolus. In diesem Fall bleibt der Bolusrechner solange deaktiviert, bis eine
vollstindige Dauer der Insulinaktivitat abgelaufen ist.

«  Sieandern die Uhrzeit bzw. das Datum oder die interne Uhr wurde
zuriickgesetzt. In diesem Fall bleibt der Bolusrechner solange deaktiviert,
bis eine vollstindige Dauer der Insulinaktivitat abgelaufen ist.

«  Ein USB-Kabel wird angeschlossen. Der Bolusrechner bleibt solange
deaktiviert, bis Sie das USB-Kabel trennen.

Unter folgenden Bedingungen wird der Bolusrechner teilweise deaktiviert:

o DasBZ-Messgerit ist wahrend einer BZ-Messung zu heifS oder zu kalt
geworden. In diesem Fall berechnet der Bolusrechner solange keinen
Korrekturbolus, bis der PDM wieder die normale Betriebstemperatur
erreicht hat. Er kann jedoch einen Mahlzeitbolus berechnen.

Faktoren fiir die Berechnungen des Bolusrechners

Der Bolusrechner berechnet einen Gesamtbolusvorschlag basierend auf den

folgenden Faktoren:
o  Thraktueller Blutzuckerwert, Ziel-BZ, Grenzwert fiir ,,Korrigieren iiber*
und Korrekturfaktor

DieKohlenhydrate, die Sie zu sich nehmen werden, und Thr KI-Verhéltnis
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o  DieDauer der Insulinaktivitat und das aktive Insulin (AI)
o  Thr Mindest-BZ fiir Berechnungen

»  Gegenlaufige Korrektur, falls aktiviert

Ziel-BZ

Bei der Berechnung des Korrekturbolus soll der Bolusrechner Thren Blutzucker
auf den Ziel-BZ-Wert einstellen.

Schwellenwert ,,Korrigieren iiber

Der Bolusrechner schldgt jedoch nur dann einen Korrekturbolus vor, wenn Thr
Blutzucker iiber dem Wert ,,Korrigieren tiber liegt. Mit dieser Funktion wird

verhindert, dass Blutzuckerwerte korrigiert werden, die nur geringfiigig hoher
sind als Thr Ziel-BZ.

Aktives Insulin

Das aktive Insulin oder ATist die Menge Insulin, die aus vorherigen Bolusabgaben
in Threm Korper aktiv ist. AT aus vorherigen Korrekturboli wird als Korrektur-Al
bezeichnet. Al aus vorherigen Mahlzeitboli wird als Mahlzeit- Al bezeichnet.

Der Bolusrechner kann den Bolusvorschlag bei der Berechnung eines neuen
Bolus basierend auf dem Al reduzieren.

Der Zeitraum, in dem das Insulin ,,im Korper oder ,,aktiv* bleibt, hangt von der
Einstellung fiir die Dauer der Insulinaktivitét ab.

Note: Der Bolusrechner reduziert den Bolusvorschlag nur dann um das Al,
wenn Thr aktueller Blutzuckerwert bekannt ist. Daher sollten Sie Thren Blutzucker
immer vor einer Bolusabgabe messen.

Dauer der Insulinaktivitat

Anhand der Dauer der Insulinaktivitit berechnet der Bolusrechner das aktive
Insulin aus vorherigen Boli.

Min.-BZ fiir Berechnungen

Wenn Ihr Blutzuckerwert unter dem Mindest-BZ fiir Berechnungen liegt, schlagt
der Bolusrechner keinen Bolus vor.

Gegenliufige Korrektur

Wenn die Einstellung ,,Gegenldufige Korrektur® aktiviert ist und Thr
Blutzuckerwert unter dem Ziel-BZ liegt, reduziert der Bolusrechner den
Mahlzeitanteil des Bolus um einen Korrekturbetrag. Mit dieser Funktionen
kann ein Teil einer bevorstehenden Mahlzeit zum Anheben eines niedrigen
Blutzuckerwertes verwendet werden.

Wenn die Einstellung ,,Gegenldufige Korrektur® deaktiviert ist, schlagt
der Bolusrechner den vollstandigen Mahlzeitbolus vor, selbst wenn Ihr
Blutzuckerwert unter dem Ziel-BZ liegt.
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Grenzwerte fiir Vorschlige des Bolusrechners

In der folgenden Abbildung werden die Grenzwerte der verschiedenen
Berechnungsarten dargestellt, die der Bolusrechner anwendet. Wenn z. B. Thr
Blutzuckerwert zwischen dem Ziel-BZ und dem Wert fiir ,,Korrigieren tiber”
liegt, schldgt der Bolusrechner einen Mahlzeitbolus, aber keinen Korrekturbolus
vor. Liegt Thr Blutzucker iiber 27,8 mml/], wird der Wert als ,, HOCH®
aufgezeichnet. Der Bolusrechner kann dann keinen Bolus berechnen.

Bolusrechner wird bei tiber
27,8 mmol/l deaktiviert

278 2K 2X 2K 2K 28 28 28 2828 2828 2825 2%

Bolusrechner berechnet
—1 [ Mahlzeit- und Korrekturbolus

Blutzucker (mmol/L)

Korrigieren Uber ——-5m-zz-zemmrmmr e

ZielBZ } Bolusrechner berechnet Mahlzeitbolus
Min-BZfiar .. (abziiglich gegenliufige Korrektur, falls aktiviert)
Berechnungen } Bolusrechner wird bei einem Wert unter Min.-BZ
o _|J furBerechnungen deaktiviert -~ -~

Vom Bolusrechner verwendete Gleichungen

Der Bolusrechner berechnet zuerst einen vorlaufigen Korrektur- und einen
vorldufigen Mahlzeitbolus. AnschliefSend passt er diese vorlaufigen Werte an
das Al (falls vorhanden) an. Der endgiiltige Bolusvorschlag ist mit der Summe
aus resultierendem Korrektur- und Mahlzeitbolus identisch.
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Vorlaufige Bolusberechnungen

Vorliufiger Korrekturbolus = Aktueller BZ - Ziel-BZ
Korrekturfaktor

Beispiel: Ziel-BZ: 5,6 mml/], aktueller BZ: 11,2 mmol/l,
Korrekturfaktor (KF): 2,8

11.2 mmol/l [aktuell] - 5.6 mmol/l [Ziel] aktuell2 _8 S[IEFTmOU 1[Ziel] _ 2 E vorldufiger Korrekturbolus

I M itbolus = KH-Einnahme
Vorliufiger Mahlzeitbolus KH/Insulin-Verhiltnis

Beispiel: KH-Einnahme: 45 Gramm KH, KI-Verhaltnis: 15

45 (KH) - 4 i
15 (K1 Verhiltnis) 3 E vorldufiger Mahlzeitbolus

Berechnung eines gegenliufigen Korrekturbolus: Ist die Funktion
»Gegenldufige Korrektur® aktiviert und Ihr aktueller Blutzuckerwert liegt
unter dem Ziel-BZ, aber iiber dem Mindest-BZ fiir Berechnungen, reduziert
der Bolusrechner den vorlaufigen Mahlzeitbolus um Korrekturbetrag.

Mabhlzeitbolus mit gegenldufiger Korrektur = Gegenldufige Korrektur +
vorlaufiger Mahlzeitbolus

Beispiel: Ziel-BZ: 5,6 mml/], aktueller BZ: 4,2 mmol/l,
Korrekturfaktor: 2,8, Vorlaufiger Mahlzeitbolus: 1,5E

4,2 mmol/l [aktuell] - 5.6 mmol/l [Ziel] _ 5 gegenlaufige Korrektur
2,8 [KF]

- 0,5 E (gegenlaufige Korrektur) + 1,5 E (vorl. Mahlzeitbolus) =1,0E

Mahlzeitbolus

Eine gegenldufige Korrektur wird nur auf den Mahlzeitbolus angewendet.
Der Mahlzeitbolus wird um 0,5 Einheiten reduziert.
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Berechnung des aktiven Insulins (Al)

Dauer der Insulinaktivitét — Seit dem letzten Bolus vergangene Zeit vorheriger Bolus
Dauer der Insulinaktivitét

Das Al aus einem vorherigen Korrekturbolus wird als ,,Korrektur-AI“ bezeichnet.
Das Al aus einem vorherigen Mahlzeitbolus wird als ,,Mahlzeit- AT bezeichnet.
Korrektur-AI - Beispiel

Dauer der Insulinaktivitat: 3 Stunden
Seit dem vorherigen Korrekturbolus vergangene Zeit: 1 Stunde
Vorheriger Korrekturbolus: 3 E

3’113;}1”1 x 3E = 2 EKorrektur-Al

Damit hat Thr Korper eine Stunde nach dem vorherigen Korrekturbolus

1 Einheit dieses Korrekturbolus verbraucht. Die verbleibenden zwei
Insulineinheiten befinden sich bereits in Threm Kérper und korrigieren
den Blutzuckerwert. Da das Al bei der Bolusberechnung berticksichtigt
wird, wird verhindert, dass bei der Korrektur eines hohen BZ oder bei einer
Mabhlzeit zu viel Insulin abgegeben wird.

Mahlzeit-AI - Beispiel

Dauer der Insulinaktivitat: 3 Stunden
Seit dem vorherigen Mahlzeitbolus vergangene Zeit: 2 Stunde
Vorheriger Mahlzeitbolus: 4,5 E

3113,;112}1 x 45E = 1,5 Mahlzeit-Al

Damit hat Thr Korper zwei Stunden nach dem vorherigen Mahlzeitbolus

3 Insulineinheiten dieses Mahlzeitbolus verbraucht. Die verbleibenden 1,5
Insulineinheiten befinden sich bereits in Threm Kérper, um die Mahlzeit
auszugleichen.

Das Mahlzeit- Al wird nur fiir die Reduktion des Korrekturbolus verwendet;
es reduziert nicht den Mahlzeitbolus. Der Korrekturbolus wird nur solange
reduziert, bis er 0 Einheiten betragt.

Berechnung des endgiiltigen Bolusvorschlags

Korrekturbolus = (vorlaufiger Korrekturbolus — Mahlzeit- AI) - Korrektur-AlI

Note: Der Korrekturbolus wird niemals auf unter 0 E reduziert. Das in
der obigen Berechnung noch nicht verwendete Korrektur- Al wird in der
folgenden Berechnung berticksichtigt.

Mabhlzeitbolus = (vorlaufiger Mahlzeitbolus — nicht verwendeter Korrektur-Al
Bolusvorschlag = Korrekturbolus + Mahlzeitbolus
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Bolusrechner - Beispiele

Beispiel 1: Essen, BZ iiber Ziel, kein Al

Ziel-BZ (Ziel): 5,6 mmol/l
Aktueller BZ (aktuell): 8,4 mmol/l
KI-Verhaltnis: 1:15
Korrekturfaktor (KF): 2,8
KH-Einnahme: 45 Gramm Kohlenhydrate (KH)
Mahlzeit-Al: 0E
Korrektur-Al: 0E
Korrekturbolus
8,4 mmol/l [aktuell] - 5,6 mmol/l [Ziel] _ ; E vorlaufiger Korrekturbolus
2,8 [KF]
Mahlzeitbolus
45 (KH) = 3 Evorldufiger Mahlzeitbolus

15 (KI-Verhéltnis)
Note: Es gibtkeinen Al, daher werden der vorldufige Korrekturbolus und
der vorldufige Mahlzeitbolus nicht reduziert.

Dosis fiir den Bolusvorschlag
=1 EKorrekturbolus + 3 E Mahlzeitbolus = 4 E Insulin
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Beispiel 2: Keine Mahlzeit, BZ iiber Ziel, 1 E Mahlzeit-Al, 1 E Korrektur-Al

Ziel-BZ (Ziel): 5,6 mmol/l
Aktueller BZ (aktuell): 8,4 mmol/l
KI-Verhaltnis: 1:15
Korrekturfaktor (KF): 2,8
KH-Einnahme: 0 Gramm Kohlenhydrate (KH)
Mabhlzeit-Al: 1E
Korrektur-Al: 1E
Vorlidufiger Korrekturbolus
8.4 mmol/l [aktuell] - 5,6 mmol/l [Ziel] = 1E vorldufiger Korrekturbolus
2,8 [KF]
Vorliufiger Mahlzeitbolus
— _O(KH) _ _oE yorliufiger Mahlzeitbol
15 [KI-Verhaltnis] voriautiget Zelbotts
Korrekturbolus
=1 Evorlaufige Korrektur = 1 E Mahlzeit-AI - 1 E Korrektur-Al
=0E

Note: Ein Bolus kann niemals unter Null liegen, daher ist der
Korrekturbolus Null (und nicht -1). Es gibt jedoch eine Einheit nicht
verwendetes (verbleibendes) Korrektur-Al

Mahlzeitbolus
=0 E vorlaufiger Mahlzeitbolus - 1 E nicht verwendetes Korrektur-AI
=0 E (da ein Bolus niemals unter Null liegen kann)

Dosis fiir den Bolusvorschlag
=0 E Korrekturbolus - 0 E Mahlzeitbolus
=0EInsulin
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Beispiel 3: Essen, BZ bei Ziel, 1 E Mahlzeit-Al

Ziel-BZ (Ziel): 5,6 mmol/l
Aktueller BZ (aktuell): 5,6 mmol/l
KI-Verhiltnis: 1:15
Korrekturfaktor (KF): 2,8
KH-Einnahme: 45 Gramm Kohlenhydrate (KH)
Mahlzeit-Al 1E
Korrektur-Al: 0OE
Vorliufiger Korrekturbolus
5,6 mmol/l [aktuell] - 5.6 mmol/l [Ziel] _ E vorlaufiger Korrekturbolus
2,8 [KF]
Vorliufiger Mahlzeitbolus
45 [KH]

15 [KI-Verhaltnis]

Korrekturbolus

=0 E vorldufige Korrektur — 1 E Mahlzeit-AI - 0 E Korrektur-Al
=0 E (da ein Bolus niemals unter Null liegen kann)

Mabhlzeitbolus
=3 E vorliufiger Mahlzeitbolus — 0 E nicht verwendetes Korrektur-Al
=3E

Note: Der Bolus fiir das Mahlzeit- Al wird nie vom Mahlzeitbolus, sondern
nur vom Korrekturbolus abgezogen.

Dosis fiir den Bolusvorschlag
=0 E Korrekturbolus + 3 E Mahlzeitbolus
=3 EInsulin
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Beispiel 4: Essen, BZ liber Ziel, 1 E Korrektur-Al

Ziel-BZ (Ziel): 5,6 mmol/l
Aktueller BZ (aktuell): 8,4 mmol/l
KI-Verhaltnis: 1:15
Korrekturfaktor (KF): 2,8
KH-Einnahme: 60 Gramm Kohlenhydrate (KH)
Mabhlzeit-AlL: 0E
Korrektur-Al: 1E
Vorlidufiger Korrekturbolus
8,4 mmol/l [aktuell] - 56 mmol/l [Ziel] _ |  korrekturbolus
2,8 [KF]
Vorliufiger Mahlzeitbolus
60 [KH] —4F
15 [KI-Verhaltnis]
Korrekturbolus
=1 E vorldufige Korrektur = 0 E Mahlzeit-AI - 1 E Korrektur-AI
=0E
Mahlzeitbolus
=4 E vorldufiger Mahlzeitbolus - 0 E nicht verwendetes Korrektur-Al
=4E

Dosis fiir den Bolusvorschlag:
=0 E Korrekturbolus + 4 E Mahlzeitbolus

=4F Insulin
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Regeln des Bolusrechners

Der Bolusrechner berechnet die Dosen fiir den Bolusvorschlag unter
Beriicksichtigung der folgenden Regeln:

»  Dosen fiir den Bolusvorschlag werden auf die ndchsten 0,05 E gerundet.

»  Wenn der berechnete Gesamt-Bolusvorschlag (Korrekturbolus plus
Mahlzeitbolus) unter Null liegt, ist die Dosis fiir den Bolusvorschlag 0,00 E.

o Wenn Ihr aktueller Blutzuckerwert (BZ) unter dem Mindest-BZ fiir
Berechnungen liegt, schlégt der Bolusrechner keinen Bolus vor.

«  Der Bolusrechner schligt jedoch nur dann einen Korrekturbolus vor,
wenn Thr Blutzucker iiber dem Wert ,,Korrigieren iiber liegt.

o Zuerst wird Mahlzeit-Al, also aktives Insulin aus einem vorherigen
Mabhlzeitbolus, vom aktuellen Korrekturbolus (falls vorhanden) abgezogen,
bis der Korrekturbolus bei Null liegt. Es wird jedoch nie verbleibendes
Mabhlzeit- Al vom aktuellen Mahlzeitbolus abgezogen.

o Anschlieflend wird Korrektur-Al, also aktives Insulin aus einem vorherigen
Korrekturbolus, vom aktuellen Korrekturbolus (falls noch vorhanden)
abgezogen, bis der Korrekturbolus bei Null liegt. An dieser Stelle wird das
verbleibende Korrektur-Al vom aktuellen Mahlzeitbolus abgezogen.

«  Dasberechnete aktive Insulin wird auf die néchsten 0,05 E gerundet.

Eine gegenldufige Korrektur findet nur statt, wenn der Mahlzeitbolus
tiber 0,00 E liegt.

«  Wenn die Einstellung ,Gegenldufige Korrektur® aktiviert ist und Ihr
Blutzuckerwert unter dem Ziel-BZ liegt, wird der Bolus fiir die gegenlédufige
Korrektur vom vorgeschlagenen Mahlzeitbolus abgezogen. Wenn die
gegenldufige Korrektur deaktiviert ist, zieht der Bolusrechner kein Insulin
von der Dosis fiir den vorgeschlagenen Mahlzeitbolus ab.

Wenn Sie den Bolusvorschlag manuell erhéhen oder verringern, gelten folgende
Regeln:

+  Eine Erhéhung des Bolusvorschlags gilt fiir den Mahlzeitbolus. Sollte kein
Mabhlzeitbolus vorhanden sein, wird der Korrekturbolus erhéht.

Eine Verringerung des Bolusvorschlags gilt fiir den Mahlzeitbolus und wird
solange angewendet, bis dieser bei Null liegt. AnschliefSend wird sie auf den
Korrekturbolus angewendet. Falls kein Mahlzeitbolus vorhanden ist, wird
stattdessen der Korrekturbolus verringert.
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Anhang

Uberblick iiber die Einstellungen und Optionen

Die Optionen fiir die verschiedenen Einstellungen des Omnipod®-Insulin-
Managementsystems lauten wie folgt:

Uhrzeit 12 Stunden oder 24 Stunden
Datum MM/TT/]]
TT/MM/]]
MM.TTJ]
TTMM.J]
JJ-MM-TT
Maximale Basalrate 0,05-30 E/h Der Standardwert ist 3,00 E/h.
Basalrate E/h. Bereich: 0,05 E/h bis maximale Basalrate
in Schritten von 0,05 E/h.
Basalratenprofile 7
Basalraten-Segmente 24 pro Profil
Temporire Basalrate %, E/h oder Aus. Standard ist Aus.
Dauer: 30 min bis 12 h in Schritten von 30 min.
Temporire Basalrate Bereich: 0,05 E/h (,,Aus”) bis 95 % UBER der aktuellen
(auf % eingestellt) Basalrate in Schritten von 5 %. Die maximale Basalrate
kann nicht tiberschritten werden.
Temporire Basalrate Bereich: 00 E/h (,,Aus”) bis zur maximalen Basalrate.
(auf E/h eingestellt)
Vorgabewerte fiir 7
temporire Basalrate

Blutzucker-/
(BZ)-Zielbereich
fiir BZ-Speicher

Ober- und Untergrenzen: 3,9 bis 11,1 mmol/lin
Schritten von 0,1 mml/1

BZ-Erinnerung

Ein oder Aus. Standard ist Aus.

Maximal 4 gleichzeitig aktiv.
Erinnerungshinweis kann 30 min bis4 h nach
Bolusstart auftreten. In Schritten von 15 Minuten
einstellen.

Personlicher
Erinnerungshinweis

Maximal 4. Eingestellt auf Taglich, Nur einmal, Aus.

BZ-Messgerit Signalton

Ein oder Aus. Standard ist Ein.

Bolusrechner

Ein oder Aus. Standard ist Ein.

Ziel-BZ-Wert

8 Zeitsegmente; 3,9 bis 11,1 mmol/lin Schritten von
0,1 mml/1
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Schwellenwert 8 Zeitsegmente; Ziel-BZ bis 11,1 mmol/lin Schritten
»Korrigieren tiber* von 0,1 mmol/l

Min.-BZ fiir 2,8 bis 3,9 mmol/l in Schritten von 0,1 mmol/l.
Berechnungen Standard ist 3,9 mmol/l

Kohlenhydrate-zu- 8 Zeitsegmente; 1 bis 150 g KH/E in Schritten
Insulin/(KI)-Verhéltnis von 1 g KH/E

Korrektur- 8 Zeitsegmente; 0,1 bis 22,2 mmol/l in Schritten
(Empfindlichkeits)- von 0,1 mml/l

Faktor

Gegenlaufige Korrektur  Ein oder Aus. Standard ist Ein.

Dauer der 2 bis 6 Stunden in Schritten von 30 Minuten
Insulinaktivitat

Bolusschritt 0,05,0,1,0,5 oder 1,0 E. Standard ist 0,1 E.
Maximale Bolusgrofle  0,10-30 E in Schritten von 0,05 E. Standard ist 10 E.
Verzogerter Bolus %, Einheiten oder Aus. Standard ist Aus.

30 Minuten bis 8 Stunden in Schritten von 30 Minuten.

Bolus-Vorgabewert

Max. 7. Der max. Bolus kann nicht tiberschritten

werden.
KH-Vorgabewert Max. 36. Bereich: 0-300 g
Unterbrechen 30 Minuten bis 2 Stunden
Hinweisalarm 10 bis 50 E in Schritten von 5 Einheiten. Standard ist
fiir niedrigen 10,0E.
Behilterfiillstand
Meldung bei 1 bis 24 Stunden in Schritten von 1 Minute. Standard
Uberschreitung des ist4 Stunden.
Pod-Endes
Zahler fur automatische Aus oder 1 bis 24 Stunden in Schritten von 1 Minute.
Abschaltung Standard ist Aus.
PDM-Sperre Ein oder Aus. Standard ist Aus.
Bolusspeicher 5.400 Daten/90 Tage

Pod-Spezifikationen
Grofe: 3,9 cm breit x 5,2 cm lang x 1,45 cm hoch (1,537 x 2,057 x0,577)

Gewicht (ohne Insulin): 25 Gramm (0,88 Unzen)
Betriebstemperaturbereich: Pod-Betriebsumgebung 4,4 °Cbis 40 °C (40 °F bis

104 °F).

Note: Die Pod-Temperatur erreicht 22,7 °Cbis 37 °C (73 °F bis 98,6 °F),
wenn der Pod am Korper getragen wird.

Starttemperatur: iiber 10 °C (50 °F)
Lagerungstemperaturbereich: 0 °C bis 30 °C (32 °F bis 86 °F)
Behiltervolumen (lieferbar): 200 E
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Einfiihrtiefe der Kaniile: 4-7 mm (0,16-0,28 Zoll)
Tiefe der Insulininfusion: >4 mm (0,16 Zoll)

Bewertung der Wasserdichtigkeit: IP28 (7,6 Meter (25 Fuf?)
fiir bis zu 60 Minuten)

Insulinkonzentration: U-100

Alarmtyp: Akustisch. Leistung: > 45 db(A) bei 1 Meter

Relative Betriebsfeuchtigkeit: 20 bis 85 %, nicht kondensierend
Relative Lagerungsfeuchtigkeit: 20 bis 85 %, nicht kondensierend
Atmosphirischer Arbeitsdruck: 696 hPA bis 1060 hPA
Atmosphirischer Lagerungsdruck: 696 hPA bis 1060 hPA

Nicht pyrogen: Nur Fliissigkeitspfad

Anwendungsteil Typ BF : Schutz vor Stromschlag

Maximaler Infusionsdruck: 35 psi

Maximales Infusionsvolumen unter Erstfehlerbedingungen: 0,0 E

Durchflussleistung:

Basal: Vom Benutzer in Schritten von 0,05 E bis zu 30,0 E pro Stunde

programmierbar

Bolus: Rate: 1,5 E pro Minute. Dosisbereich von 0,05 bis 30,0 E
Abgabegenauigkeit (gepriift gemaf3 IEC 60601-2-24):

Basal: + 5 % bei Raten > 0,05 E/h

Bolus: + 5 % fiir Mengen von > 1,0 Einheiten
+0,05 Einheiten fiir Mengen von < 1,0 Einheiten

Bei jeder Konfiguration wurde ein Pod gepriift.

Genauigkeit der Priifergebnisse: Die folgende Liicke zeigt die Durch-
flussgenauigkeit des Pod gegeniiber vorgegebenen Zeitrdumen. Die Messungen
wurden mithilfe eines Pod mit einer Basalrate von 0,05 E/h bei hohen Betrieb-
stemperaturen durchgefiihrt. Der durchschnittliche Gesamtprozentsatz des
Durchflussfehlers betrug 1,40 %.

Fehler (%)

20 -

-40 -|

-60 -

-80

-100 -
0 200 400 600 800 1000 1200 1400

Beobachtungsintervall (min)
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PDM-Spezifikationen:

Grofle: 6,21 mbreitx 11,25 cmlang x 2,5 cmhoch (2,47 x4,4”x0,98”)
Gewicht: 125 Gramm (4,41 Unzen)

Bildschirm: 3,6 cm breit x4,8 cmlang (1,4”x 1,97); 6,1 cm Durchmesser (2,4”)
LCD

Batterie: 2 AAA-Batterien

Batterielebensdauer: Ungefihr 3 Wochen
Betriebstemperaturbereich: 4,4 °Cbis 40 °C (40 °F bis 104 °F)
Lagerungstemperaturbereich: -29 °Cbis 60 °C (-20,2 °F bis 140 °F)
Relative Betriebsfeuchtigkeit: 15 % bis 90 %, nicht kondensierend
Relative Lagerungsfeuchtigkeit: 10 % bis 90 %, nicht kondensierend
Atmosphirischer Arbeitsdruck: 696 hPA bis 1062 hPA
Atmosphirischer Lagerungsdruck: 703 hPA bis 1062 hPA
Kommunikationsdistanz: PDM und Pod sollten

«  beim Start: angrenzend und beriithrend auf oder auflerhalb der Ablage liegen,
um eine gute Kommunikation wahrend der Befiillung zu ermdglichen.

beiNormalbetrieb: innerhalb von 1,5 m (5 Fuf3) voneinander entfernt liegen.
Bewertung der Wasserfestigkeit: IP22 (Fliissigkeiten vermeiden)

Alarmtyp: Akustisch. Leistung: > 50 db(A) bei 1 Meter

Meldungstyp: Akustisch und Vibration

Integriertes BZ-Messgerat Spezifikationen

Priifmethode: Coulometrisch-elektrochemischer Sensor
Kalibrierung;: Plasma-Aquivalent

Himatokrit: 15 % bis 65 %

Messeinheiten: mmol/l

Ergebnisbereich: 11,1 bis 27,8 mmol/l

Probe: Vollblut, kapillar

Probengrofie: 300 Nanoliter (0,3 Mikroliter)

Priifzeit: Ergebnisse in 7 Sekunden oder weniger erhalten
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Schutz vor Uber- oder Unter-Infusion

Die Pod-Software tiberwacht die Infusionsrate. Wenn ein Fehler erkannt wird,
der zu einer Uber- oder Unter-Infusion fithrt und nicht korrigiert werden kann,
wird die Insulinabgabe gestoppt, und ein Alarm ertont.

Verschlusserkennung

Ein Verschluss ist eine Blockade oder eine Unterbrechung der Insulinabgabe.
Wenn das Omnipod°-System einen Verschluss erkennt, wird ein Gefahrenalarm
ausgeldst, und Sie werden aufgefordert, Thren Pod zu deaktivieren und
auszutauschen.

Ein Gefahrenalarm ertont bei durchschnittlich 3 Ebis 5 E fehlendem Insulin.

In der folgenden Tabelle ist die Verschlusserkennung fiir drei verschiedene
Situationen bei Verwendung von U-100 Insulin dargestellt. Wenn die Pod-Kaniile
z. B.bei Abgabe eines Bolus von 5 E verschlossen wird, konnen 153 Sekunden
und 35 Minuten vergehen, bis der Pod einen Gefahrenalarm ausgibt.

Zeit zwischen Verschluss und Pod-Alarm
Typische Zeit Maximale Zeit

5,00 E Bolus 33 Minuten 35 Minuten
1,00 E/h Basal 3,0h 55h
0,05 E/h Basal 51h 80 h (Pod-Ende)

Wenn sich ein Verschluss spontan 16st, kann ein Insulinvolumen freigesetzt
werden. Dieses Volumen iiberschreitet nicht das Volumen des fiir die Abgabe
programmierten Insulins.

Wenn wihrend einer Bolusabgabe ein Verschluss erkannt wird, gibt der Pod
direkt bei Verschluss des Bolus einen akustischen Gefahrenalarm ab.

Warning: Bei sehr niedrigen Durchflussraten erkennen Sie einen Verschluss
rechtzeitig, wenn Sie Thren Blutzucker haufig messen.
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Systemgenauigkeit gemaB der internationalen

NormISO 15197:2013
Kapillarblutzucker-Ergebnisse wurden mit Ergebnissen des YSI Glukose
Analysers verglichen.
Systemgenauigkeit fiir Fingerproben mit YSI-Glukoseergebnissen unter
5,55 mml/I
Innerhalb von Innerhalb von Innerhalb von
+0,3 mmol/l +0,6 mmol/l +0,8 mmol/l
141/201 (70,1 %) 192/201 (95,5 %) 200/201 (99,5 %)
Systemgenauigkeit fiir Fingerproben mit YSI-Glukoseergebnissen von
5,55 mml/l oder hoher.
Innerhalb von Innerhalb von Innerhalb von
+5% +10% +15%
323/483 (66,9 %) 440/483 (91,1 %) 4771483 (98,8 %)
Systemgenauigkeit fiir Glukosekonzentrationen zwischen 2,22 mml/l und
27,8 mml/l.
Innerhalb von
+0,83 mmol/l oder +15 %
6771684 (99.0%)

Eine Studie* zur Bewertung von Glukosewerten aus Kapillarblutproben aus
der Fingerspitze, die von 590 medizinischen Laien genommen wurden, zeigte
folgende Ergebnisse:

98,1 % innerhalb von +0,83 mmol/l der YSI-Referenz bei Glukosekonzentra-
tionen unter 5,55 mmol/l und 98,4 % innerhalb von +15 % der YSI-Referenz bei
Glukosekonzentrationen von 5,55 mmol/l oder dartiber.

*Daten bei Insulet Corporation hinterlegt
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PDM-Symbole
In diesem Abschnitt werden die Symbole auf den PDM-Bildschirmen definiert.

Symbol  Bedeutung Symbol  Bedeutung
O
h Menii/Ein/Aus = ﬁ Weitere Aktivititen
—
«=2)
a Bolus A Kommunikation
E‘j Austausch des Pod e Auf/Ab
Diagnose/ F .
iT Einstellungen y AuffAb (in Farbe)
Temporire "
« Basalrate A Status
Q Xglt)e;relzfec}llen/ u Texteintrag rechts
Ii Basalratenprofil > Untermenii
Gefahrenalarm
A [3 (wechselndes/ ﬁ Bildschirm ,,Menu*
blinkendes Bild)
Blutprobe/
A Hinweisalarm 6 Blutzuckerdaten
anwenden
Q Warnhinweis = ﬁrslze] 1 &¢ SJZZus
Batterie voll % . .
@ aufgeladen N\ Einstellungsassistent
Batterie 3/4
D aufgeladen ﬁ PDM-Sperre
D Batterie 1/2 @ Information/
aufgeladen Unterstiitzung
Batterie 1/4 .
D aufgeladen @ Meine Daten
D Batterie leer Q Verlorene

Speichereintrage
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Symbol  Bedeutung Symbol  Bedeutung
Aktives/Stan- . I
dardprogramm S.Pelcheremtr"age

L 2 program ( fiir ,, Abgabe tiber
oder ausgewdhlter Mitternacht hinaus”
BZ-Marker
Temperatur
des integrierten Unbestitiote”

ﬁ BZ-Messgerits J g ich gtt p
auferhalb des peichereintrage
Normalbereichs

Symbole auf dem Aufkleber des Omnipod®-Systems

Auf dem Omnipod®-System oder seiner Verpackung befinden sich folgende

Symbole:
Symbol Bedeutung Symbol Bedeutung
® Einmalgebrauch @ MR unsicher
Vorsicht: Svva Nicht pyrogener
A Benutzerhandbuch 5 i PYTOg
1 = Flisssigkeitspfad
esen
. Nicht verwenden,
Gebrauchsanweis- di e
foloen wenn die Verpackung
ung befolge beschddigt ist
Mit Ethylenoxid = Auf Typ BF
sterilisiert X angewandter Teil
@ Herstellungsdatum u Hersteller
Chargennummer ? Trocken halten
Temperaturbes-
E Verwendung durch % chrinkung
Relative Feuchtigkeit
Referenznummer bei Lagerung
. Atmosphirischer
SN Seriennummer Lagerungsdruck
Bis 7,6 Meter .
N s Autorisierte Vertreter
(25 FuBd) fiir bis — X
IP28 - fsominuten o Jrer] - inder Europiischen
tauchfest
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IP22 Fllissigheit E Recycelbar

vermeiden

c € Konformitatskenn-

zeichnung

Medizinprodukterichtlinie

Dieses Gerit erfiillt die Medizinprodukterichtlinie 93/42/EWG.
Ansprechpartner: Der Beschwerdebeauftragte

Adresse: HealthLink Europe BV, De Tweeling 20-225215 MC ‘s-Hertogenbosch,
Niederlande

TEL.: +31.13.5479300
FAX: +31.13.5479302
E-Mail: complaints@HealthlinkEurope.com

Insulet Corporation hélt sich an die EU-Richtlinie, HIPAA,
sowie die zutreffenden Bestimmungen des PIPEDA.

Hinweis zur Storfestigkeit des Omnipod®-Systems

Das Omnipod®-Insulin-Managementsystem (sowohl Pod als auch PDM) erfiillt
Abschnitt 15 der Bestimmungen der Federal Communications Commission
(FCC). Der Betrieb unterliegt den folgenden beiden Bedingungen:

1. Diese Gerite diirfen keine schidlichen Storungen verursachen.

2. Diese Gerite miissen jede empfangene Storung akzeptieren, einschliefllich
Stérungen, die einen unerwiinschten Betrieb verursachen kénnen.

Anderungen oder Modifikationen, die nicht ausdriicklich von Insulet
Corporation genehmigt sind, konnen dazu fithren, dass die Autorisierung des
Benutzers zur Verwendung des Gerites erlischt.

Sowohl Pod als auch PDM erzeugen und verwenden Hochfrequenzenergie.

Sie konnen diese auch ausstrahlen und bei anderen Gerdten schidliche
Stérungen des Funkverkehrs verursachen. Es gibt keine Gewiéhrleistung fiir das
Nichtauftreten von Stérungen bei einer bestimmten Installation. Das Omnipod®-
System verursacht schadliche Stérungen bei Radio- und Fernsehempfang. Diese
koénnen durch folgende MafSnahmen korrigiert werden:
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o DasOmnipod®-System verschieben oder neu platzieren.

«  Die Entfernung zwischen dem Omnipod°-System und dem anderen Gert,
das Storungen ausstrahlt oder empfangt, vergrofSern.

Insulet Corporation erklért, dass das Omnipod®-System die wichtigsten
Anforderungen und andere relevante Bestimmungen der Richtlinie fiir
Funkgerite (2014/53/EU) erfiillt. Die vollstandige Konformititserklarung
befindet sich unter folgender Internetadresse: http://myomnipod.com/Red_Doc.
Dieses ISM-Gerit erfiillt die kanadischen Normen ICES-003 und IC-RSS-210.

Elektromagnetische Vertraglichkeit

Die Informationen in diesem Abschnitt (z. B. Trennungsabstidnde) wurden

im Allgemeinen speziell im Hinblick auf das Omnipod®-System verfasst.

Die bereitgestellten Zahlen sind keine Garantie fiir fehlerfreies Funktionieren,
bieten jedoch eine angemessene Absicherung. Diese Informationen gelten
moglicherweise nicht fiir andere medizinische elektrische Geréte; dltere Geréte
reagieren moglicherweise besonders empfindlich auf Storungen.

Allgemeine Hinweise

Medizinische elektrische Gerite erfordern besondere VorsichtsmafSnahmen
hinsichtlich Kompatibilitit (EMV) und miissen gemaf3 den in diesem Dokument
und den Gebrauchsanweisungen bereitgestellten EMV-Informationen installiert
werden. Wenn das Omnipod°-System aufgrund von elektromagnetischen
Stérungen ausfillt, miissen Sie es moglicherweise ersetzen.

Tragbare und mobile Hochfrequenz (HF)-Kommunikationsgerite konnen die
Funktion medizinischer elektrischer Gerite beeintrachtigen.

Insulet Corporation erkldrt, dass das Omnipod°-Insulin-Managementsystem die
wichtigsten Anforderungen und andere relevante Bestimmungen der Richtlinie
fiir Funkgerite (2014/53/EU) ertiillt. Die vollstindige Konformititserkldrung
befindet sich unter folgender Internetadresse:

http://myomnipod.com/Red_Doc

Warning: Kabel und Zubehor, die in den Gebrauchsanweisungen nicht
spezifiziert sind, sind fiir die Verwendung nicht zugelassen. Die Verwendung
anderer Kabel oder von anderem Zubehor kann sich negativ auf Sicherheit,
Leistung und die elektromagnetische Vertréglichkeit auswirken (erhohte
Emissionen und verringerte Storfestigkeit).
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Wenn das Omnipod°-System angrenzend an andere elektrische Geréte
verwendet wird, ist Vorsicht geboten; ist eine angrenzende Verwendung
unvermeidlich, z. B. in Arbeitsumgebungen, muss das Omnipod°-System
beobachtet werden, um den Normalbetrieb in diesem Umfeld zu tiberwachen.

Das Omnipod®-System benutzt schwache HF-Energie zur Kommunikation. Wie
bei allen HF-Empfingern besteht immer die Moglichkeit von Stérungen, auch bei
Geriten, welche die FCC- und CISPR-Emissionsanforderungen erfiillen.

Das Omnipod®-System kommuniziert mit folgenden Merkmalen:

Frequenz: 433 MHz, FSK-Modulation mit einer effektiven
Strahlungsleistung von 13 mW

Das Omnipod®-System erfiillt die Storfestigkeitsanforderungen der allgemeinen
Norm fiir elektromagnetische Vertraglichkeit, IEC 60601-1-2.

Warning: Tragbare HF-Kommunikationsgerite (einschlieSlich
Peripheriegerite wie Antennenkabel und Auflenantennen) sollten in einer
Entfernung von mindestens 30 cm (12 Zoll) zu jedem Teil des Systems
verwendet werden. Ansonsten kann es zu einer Leistungsverschlechterung
dieses Gerits kommen.

Elektromagnetische Emissionen

Dieses Gerit ist fiir die Verwendung in der unten spezifizierten elektromagnetischen
Umgebung vorgesehen. Der Benutzer dieses Gerats muss sicherstellen, dass es in einer
solchen Umgebung verwendet wird.

Emissionen Konformitat Elektromagnetische Umgebung

gemaf
HEF-Emissionen | Gruppe 2 Um zu kommunizieren, senden Pod und PDM
(CISPR11) schwache elektromagnetische (HF)-Energie

aus. Obwohl dies unwahrscheinlich ist, kénnen
elektronische Gerite in der Nahe beeintrachtigt

werden.
Emissionsklassi- | Klasse B Das System ist fiir die Verwendung
fikation CISPR B in allen Einrichtungen, einschliefllich

Wohneinrichtungen, geeignet.
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Elektromagnetische Storfestigkeit

Das System ist fiir die Verwendung in der unten spezifizierten
elektromagnetischen Umgebung vorgesehen. Sie miissen diese Anforderungen
bei der Verwendung des Systems einhalten.

Uberein-
stimmung-
spegel
Storfestigkeit | IEC60601-1-2| (dieses
gegen Priifpegel Gerétes) Elektromagnetische Umgebung
Elektrostatische | Kontaktent- Falls die Boden mit synthetischem Material
Entladung, ESD | ladung: bedeckt sind, elektrostatische Entladungen
(IEC61000-4-2)]  +6kV £8kV | vermeiden.
Luftentla-
dung;: +15kV
+8kV
Magnetfelder | 3 A/m 400 A/m Geeignet fiir die meisten Umgebungen.
der Magnetfeldstirken iiber 400 A/m sind
Stromfrequenz unwahrscheinlich, aufer in unmittelbarer
50/60 Hz (IEC Nihe industrieller Magnetgerite.
61000-4-8)
Gestrahlte HF | 80 MHz- 10 V/m Tragbare und mobile HF-
(IEC61000-4-3)| 2,5 GHz Kommunikationsgerite sollten in keinem

geringeren Abstand zu einer Komponente
des Systems verwendet werden als dem
empfohlenen Schutzabstand, der nach
der fiir die Senderfrequenz zutreffenden
Gleichung berechnet wird.

Empfohlener Schutzabstand:

d=1,17VP150 KHzbis 80 MHz
d=0,35P 80 MHz bis 800 MHz
d=0,7 VP 800 MHz bis 2,5 GHz

Hierbei steht P fiir die maximale
Ausgangsleistung des Senders in Watt (W),
entsprechend dem Hersteller des Senders; d
steht fiir den empfohlenen Schutzabstand in
Metern (m).

Feldstarken stationérer HE-Sender

geméf3 einer Untersuchung vor Ort
*miissen bei allen Frequenzen geringer

als der Ubereinstimmungspegel in jedem
Frequenzbereich sein.

In der Nahe von Geriten, die mit dem
folgenden Symbol gekennzeichnet sind,
kénnen Stérungen auftreten: “A’)

Hinweis 1: Bei 80 MHz und 800 MHz gilt der héhere Frequenzbereich.

Hinweis 2: Diese Richtlinien gelten mdglicherweise nicht fiir alle Situationen. Die Ausbreit-
ung elektromagnetischer Wellen wird durch Absorptionen und Reflexionen von Gebéuden,
Gegenstianden und Menschen beeinflusst.
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Elektromagnetische Storfestigkeit

2 Die Feldstérke von festen Sendeanlagen wie Basisstationen fiir (mobile/schnurlose)
Telefone und von 6ffentlichem beweglichem Landfunk, Amateurfunk, MW- und
UKW-Radiosendern und Fernsehsendern kann in der Theorie nicht mit Genauigkeit
vorhergesehen werden. Um die elektromagnetische Umgebung aufgrund der festen HF-
Sender zu bestimmen, wird eine werkseitige elektromagnetische Standortiiberwachung
empfohlen. Wenn die gemessene Feldstirke an dem Standort, an welchem das Gerét
verwendet wird, den geltenden HF-Ubereinstimmungspegel iiberschreitet, muss das
Gerit beobachtet werden, um den Normalbetrieb zu iiberwachen. Wenn ungewohnliche
Leistungsmerkmale beobachtet werden, kann es notwendig sein, zusitzliche Mafinahmen
zu ergreifen, wie z. B. die Neuausrichtung oder neue Platzierung des Systems.

Empfohlene Trennungsabstiande zwischen tragbaren und

mobilen HF-Kommunikationsgeraten und dem System

Sie konnen dazu beitragen, elektromagnetische Storungen durch Einhalten
eines Mindestabstandes zwischen den tragbaren und mobilen HF-
Kommunikationsgeriten (Sendern) und dem System entsprechend der
maximal abgegebenen Leistung der Kommunikationsgeréte zu vermeiden,
wie weiter unten empfohlen wird.

Maximale Schutzabstand entsprechend der Frequenz

Nenn-Aus- des Senders in Metern

gangsleistung | ;5 iy pis 80 MHz bis 800 MHz bis
desSenders | g r1r; d= 1,17 VP | 800 MHz 25GHzd=07VP
in Watt d=035VP

0,01 0,12 0,035 0,070

0,1 0,37 0,11 0,22

1 1,17 0,35 0,7

10 3,70 L11 2,21

100 11,7 35 7,0

Bei Sendern, deren maximale Ausgangsleistung nicht oben aufgefiihrt ist, kann der
empfohlene Schutzabstand in Metern (m) unter Verwendung der fiir die Frequenz
des Senders anwendbaren Gleichung geschétzt werden. P steht dabei fiir die maximale
Ausgangsleistung des Senders in Watt (W), entsprechend dem Hersteller des Senders.

HINWETIS 1: Bei 80 MHz und 800 MHz gilt der Schutzabstand fiir den héheren
Frequenzbereich.

HINWEIS 2: Diese Richtlinien gelten moglicherweise nicht fiir alle Situationen.
Die Ausbreitung elektromagnetischer Wellen wird durch Absorption und Reflexion
von Gebéuden, Gegenstdnden und Menschen beeinflusst.
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Gewadbhrleistung fiir PDM und Pods

GEWAHRLEISTUNG FUR DEN PERSONAL DIABETES
MANAGER UND DIE PODS DES OMNIPOD®-INSULIN-
MANAGEMENTSYSTEMS (Deutschland und Luxemburg)

GEWAHRLEISTUNG

Gewihrleistung fiir den Personal Diabetes Manager des Omnipod®-Systems.

Gemaf} den nachstehenden Geschéftsbedingungen gewéhrleistet Insulet
International Limited (,,Insulet”’) Ihnen, dem urspriinglichen Empfénger des
Omnipod°-Insulin-Managementsystems (,,Omnipod®-System”), dass Insulet
Thren Personal Diabetes Manager (,,PDM*) nach eigenem Ermessen reparieren
oder ersetzen wird, falls er beziiglich Material oder Verarbeitung bei Verwendung
unter normalen Bedingungen im Zeitraum von vier (4) Jahren ab dem Datum
des Kaufs (oder des Erhalts bei Kaufin Threm Namen) einen Defekt aufweist.

Dieser Gewahrleistungszeitraum von vier (4) Jahren gilt nur fiir neue
PDM, und im Fall eines Ersatzes oder einer Reparatur des PDM wird der
Gewihrleistungszeitraum nicht erweitert oder zuriickgesetzt.

Gewidhrleistungsabdeckung fiir die Pods des Omnipod®-Systems

Gemafd den nachstehenden Geschiftsbedingungen gewéhrleistet Insulet Thnen,
dem urspriinglichen Empfianger des Omnipod® Insulin Managementsystems,
dass Insulet den Pod des Omnipod®-Systems (,,Pod*), den Sie erhalten haben,
nach eigenem Ermessen reparieren oder ersetzen wird, falls dieser Pod beziiglich
Material oder Verarbeitung bei Verwendung unter normalen Bedingungen

im Zeitraum von achtzehn (18) Monaten ab dem Herstellungsdatum und
zweiundsiebzig (72) Stunden nach der Aktivierung einen Defekt aufweist. Um fiir
den Ersatz infrage zu kommen, muss die Aktivierung des Pod in beide Zeitraume
fallen (z. B.am oder vor dem auf dem Etikett angegebenen Verfalldatum
stattfinden, wobei das Herstellungsdatum nicht mehr als achtzehn (18) Monate
vorher und an oder vor einem Zeitpunkt hochstens zweiundsiebzig (72) Stunden
vor Threr Verstindigung an Insulet {iber die Forderung liegen darf).

Dieser Gewahrleistungszeitraum von achtzehn (18) Monaten und
zweiundsiebzig (72) Stunden gilt nur fiir neue Pods, und im Fall einer Reparatur
oder eines Ersatzes eines Pod wird der Gewahrleistungszeitraum nicht erweitert
oder zuriickgesetzt.

GESCHAFTSBEDINGUNGEN DER GEWAHRLEISTUNG

Diese Gewihrleistung gilt nur fiir PDM und Pods, die urspriinglich fiir die
Verwendung in Deutschland oder Luxemburg (,,Territorium)” verkauft wurden.
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Insulet versendet nur im Territorium reparierte oder ersetzte PDM und Pods und
stellt Gewadhrleistungen dafiir bereit.

Forderungsverfahren

Um zu einer Forderung geméf3 dieser Gewéhrleistung berechtigt zu sein,
miissen Sie Insulet innerhalb des geltenden Gewéhrleistungszeitraums tiber den
beanstandeten Defekt des PDM oder Pod in Kenntnis setzen, indem Sie den
Kundendienst unter 0800 281 248 anrufen.

o AusDeutschland: +1 0800 1821629 | Omnipod-DE@insulet.com
o AusLuxemburg: +10800 1821629 | Omnipod-DE@insulet.com

Fiir eine Forderung beziiglich des PDM miissen Sie die Seriennummer des
PDM und eine Beschreibung des beanstandeten Defekts bereitstellen. Fiir

eine Forderung beziiglich eines Pod miissen Sie die Chargennummer des Pod
und eine Beschreibung des beanstandeten Defekts bereitstellen. Es kann auch
erforderlich sein, dass Sie die Daten des Kaufs (oder des Empfangs bei Kaufin
Threm Namen) des PDM und/oder Pod und den Zeitpunkt, zu dem Sie den Pod
aktiviert haben, iiberpriifen.

Das Nichtbefolgen einer der oben angefiihrten Schritte kann zu einer
Verweigerung der Abdeckung gemaf3 dieser Gewdhrleistung fithren.

Vor der Riickgabe des Pod oder PDM an Insulet miissen Sie die Genehmigung
von Insulet einholen, es sei denn Insulet entscheidet sich, den Pod oder PDM zu
reparieren (dies kann unter anderem ein Reparatur-Kit oder ein oder mehrere
Ersatzteile umfassen, die Insulet bereitstellt) oder Sie zur Reparatur an einen
Drittanbieter zu verweisen. Der Pod oder PDM muss ordnungsgeméf3 verpackt
und geméf$ den Anweisungen der Warenriicksendegenehmigung (RMA) oder
dem RMA-Kit, das von Insulet an Sie gesendet wird, zuriickgesendet werden.
Mit vorheriger Genehmigung bezahlt Insulet gegebenentalls alle angemessenen
Verpackungs- und Versandgebiihren, die fiir den Versand des Pod oder PDM an
Insulet gemif3 dieser Gewahrleistung gelten. Um Unklarheiten zu vermeiden,
muss angemerkt werden, dass diese Gewahrleistung keine Reparaturen oder
Ersetzungen abdeckt, die von einer anderen Person oder einem anderen
Unternehmen als Insulet vorgenommen wurden, ausgenommen Reparaturen
oder Ersetzungen durch Dritte, die Ihnen von Insulet ausdriicklich empfohlen
wurden.

Beleg iiber Kauf, Erhalt und Aktivierung

Um das Kaufdatum (oder bei Kauf in Ihrem Namen den Beleg) oder bei einem
Pod die Aktivierungszeit zu tiberpriifen und festzustellen, ob die Forderung
gemdf dieser Gewéhrleistung innerhalb der Gewéhrleistungsfrist liegt,

kann Insulet fordern, dass Sie einen giiltigen Nachweis iiber Kauf, Erhalt und
Aktivierung bereitstellen. Thre Weigerung, einen giiltigen Nachweis wie von
Insulet festgelegt bereitzustellen, kann zu einer Verweigerung der Abdeckung
gemif$ dieser Gewdhrleistung fithren.

189



Ausschluss

Diese Gewihrleistung deckt nur den urspriinglichen Empfénger ab und kann von
Thnen nicht durch Kauf, Vermietung oder eine andere Ubertragung des PDM
oder der Pods an eine andere Person oder ein anderes Unternehmen {ibertragen
oder zugewiesen werden.

Diese Gewihrleistung gilt nur, wenn der fragliche PDM oder Pod in
Ubereinstimmung mit dem Benutzerhandbuch des Omnipod®-Systems
oder gemif3 schriftlicher Anweisungen von Insulet verwendet wurde. Diese
Gewahrleistung ist nicht giiltig, wenn der PDM oder die Pods:

« voneiner anderen Person oder einem anderen Unternehmen als Insulet
oder einer nicht von Insulet zugelassenen dritten Partei geandert,
ausgetauscht oder modifiziert wurden;

o von einer anderen Person oder einem anderen Unternehmen als Insulet
oder einer nicht von Insulet zugelassenen dritten Partei unsachgemafd
geoftnet, gewartet oder repariert wurden;

o durch ein Ereignis hoherer Gewalt beschadigt wurden;

o durch Missbrauch, Fahrlassigkeit, Unfall, unverniinftige oder
unsachgemifle Verwendung oder mangelhafte Pflege oder Lagerung
beschadigt wurden;

o durch Abnutzung, die durch nicht zugehdrige oder defekte Materialien
oder Verarbeitung verursacht wurde (einschlief3lich unter anderem
ungeeignete oder fehlerhafte Batterien), oder durch andere Umsténde
auflerhalb der Kontrolle von Insulet beschadigt wurden.

Diese Gewihrleistung gilt nicht fiir Teststreifen, Batterien und anderes
Zubehor oder damit verbundene Produkte von Drittanbietern (z. B.
Datenmanagementwerkzeuge, CGMs).

Diese Gewihrleistung erstreckt sich nicht auf Konstruktionsfehler (z. B.
Forderungen, dass der PDM und die Pods anders konstruiert hétten werden
miissen).

Ausschluss implizierter Gewihrleistungen und Begrenzung von
Rechtsmitteln

Diese Gewihrleistung und die entsprechenden Rechtsmittel sind die einzige
Gewihrleistung und die einzigen Rechtsmittel, die Insulet Ihnen fiir den
PDM und die Pods gewihrt.

Insulet, seine Lieferanten, Hindler, Dienstleistungsanbieter und/oder
Vertreter haften nicht fiir indirekte, bestimmte, zufillige oder Folgeschiden
durch einen Defekt des PDM oder eines Pod oder durch einen Verstof3 gegen
diese Gewihrleistung, egal ob diese Forderung auf der Gewihrleistung, einem
Vertrag, einem Schadensersatz oder etwas anderem basiert.
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Keine Angabe in dieser Gewihrleistung schlief3t unsere Haftung fiir Tod
oder korperliche Verletzung infolge unserer Fahrlissigkeit oder unseres
vorsitzlichen Fehlverhaltens, bei Betrug oder arglistiger Tauschung oder bei
einem Verstof gegen Ihre gesetzlichen Rechte beziiglich des PDM oder der
Pods aus.

Wichtige zusétzliche Bestimmungen

Diese Gewihrleistung verleiht Thnen bestimmte Rechtsanspriiche.
Moglicherweise haben Sie weitere gesetzliche Anspriiche, die je nach
Rechtsprechung im Territorium unterschiedlich sind.

Thre Rechte werden durch diese Gewihrleistung nicht beeintréichtigt.

Insulet ibernimmt keine Gewihrleistung fiir die Eignung des PDM oder

der Pods oder des Omnipod®-Systems fiir eine bestimmte Person, da
Gesundheitsversorgung und Behandlung komplexe Themen sind, welche die
Dienste qualifizierter medizinischer Betreuer erfordern.

Diese Gewihrleistung besteht zwischen Ihnen und Insulet. Keine andere Partei
ist berechtigt, einen der Punkte durchzusetzen. Insulet kann seine Rechte und
Verpflichtungen geméf? dieser Gewéhrleistung ohne Ihr Einverstandnis an eine
andere Partei ibertragen.

Wenn eine Bestimmung dieser Gewihrleistung von einer Gerichtsbarkeit fiir
ungiiltig befunden wird, gilt sie als von dieser Gewéhrleistung gestrichen, wobei
die Giiltigkeit der restlichen Bestimmungen nicht betroffen ist.

Keine andere Gewdhrleistung oder Vereinbarung

Sofern keine schriftliche und von Insulet sowie Thnen unterzeichnete Anderung
vorliegt, stellen die Bedingungen dieser Gewahrleistung die komplette und
ausschliefiliche Vereinbarung zwischen Insulet und Ihnen dar und ersetzen

alle vorherigen miindlichen oder schriftlichen Gewahrleistungen und
Vereinbarungen sowie alle anderen Mitteilungen beziiglich eines Defekts, eines
Fehlers oder einer anderen Fehlfunktion in einem PDM, Pod oder Omnipod®-
System. Keine dritte Partei ist berechtigt, zusitzlich zu den vorstehend getroffenen
Vereinbarungen eine Produktgarantie oder Vereinbarung fiir einen PDM, einen
Pod oder ein Omnipod®-System zu treffen.

Einverstdndnis mit dem Ausschluss implizierter Gewéhrleistungen und der
Begrenzung von Rechtsmitteln

Wenn Sie nicht einverstanden sind und den Ausschluss implizierter
Gewahrleistungen und der Begrenzung von Rechtsmitteln, die im Omnipod®-
System enthalten sind, zurtickweisen, geben Sie bitte alle Produkte des
Omnipod°-Systems (einschlief3lich aller PDM und Pods) gegen eine Vergiitung
an Insulet zurtick. Werden diese Produkte nicht zurtickgegeben, so stellt dies
ein Einverstandnis mit dem Ausschluss implizierter Gewahrleistungen und der
Beschrankung der Rechtsmittel dar.
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Anwendbares Recht und Gerichtsbarkeit

Diese Gewihrleistung (und alle nichtvertraglichen Verpflichtungen, die daraus
oder in Verbindung damit entstehen) untersteht der Gesetzgebung Ihres
Wohnsitzlandes.

Insulet International Limited

Rev:07/2018
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Glossar

Alc (siehe ,,Hamoglobin A1c)

Aktives Insulin (AT): Die Menge Insulin, die aus einer vorherigen Bolusabgabe
in Threm Korper ,,aktiv*ist. Der Bolusrechner tiberwacht den Al fiir Sie.

Der Zeitraum, in dem das Insulin ,,im Kérper® oder ,,aktiv* bleibt, hdngt von
der Einstellung fiir die Dauer der Insulinaktivitat ab.

Aktivierung: Durch Verkniipfung von PDM und Pod. Damit kann der Pod nur
auf Befehle dieses bestimmten PDM reagieren.

Aseptische Techniken: Eine Methode, mit der die Sterilisierung aufrechterhalten
und Verunreinigungen vermieden werden.

Auswahltaste: Eine Taste auf dem PDM, deren Beschriftung oder Funktion auf
dem Bildschirm direkt tiber der jeweiligen Taste angezeigt wird. Die Bezeichnung
variiert je nach Bildschirm.

Ballaststoffe: Der unverdauliche Teil von pflanzlichen Lebensmitteln.
Lebensmittel mit hohem Ballaststoffgehalt sind z. B. Brokkoli, Bohnen,
Himbeeren, Kiirbis, Vollkornbrot und Kleiemiisli. Ballaststoffe gehoren zu
den Kohlenhydraten, sorgen aber nicht wie andere Kohlenhydrate fiir einen
Anstieg des Blutzuckerwertes.

Basalrate: Eine kleine Dosis Insulin, die tiber einen bestimmten Zeitraum
kontinuierlich abgegeben wird. Basalraten werden in Einheiten pro Stunde (E/h)
angegeben.

Basalratenprofil: Ein taglicher Zeitplan fiir die kontinuierliche Insulingabe.
Dieser Plan umfasst ein oder mehrere Zeitsegmente (sogenannte Basalsegmente),
von denen jedes eine Basalrate definiert. Alle Basalsegmente zusammen decken
einen Zeitraum von 24 Stunden von Mitternacht bis Mitternacht ab.

Basalsegment: Der Zeitraum, in dem eine bestimmte Basalrate abgegeben wird.
Blutzucker / Blutzuckerwert: Die Menge an Glukose oder Zucker im Blut.
Blutzucker-Messgerit: Ein Gerdt, mit dem der Blutzuckergehalt gemessen wird.

Bolus-Vorgabewert: Eine bestimmte Bolusinsulindosis, der ein
benutzerdefinierter Name zugewiesen wird und die vom PDM zur spateren
Verwendung gespeichert wird.

Bolusdosis: Eine Dosis Insulin, die eingenommen wird, um einen erhdhten
Blutzuckerwert zu korrigieren (Korrekturbolus) oder um die Kohlenhydrate
in einer Mahlzeit oder einem Snack abzudecken (Mahlzeitbolus).
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Bolusrechner: Fine Funktion, die Dosen fiir Mahlzeit- und Korrekturboli basie-
rend auf Threm aktuellen Blutzuckerwert, der Menge der Kohlenhydrate, die Sie
zu sich nehmen werden, dem aktiven Insulin und einigen benutzerdefinierten
Einstellungen vorschlagt.

BZ-Zielbereich: Eine benutzerdefinierter Bereich fiir die gewiinschten
Blutzuckerwerte. Anhand dieses Bereichs wird im BZ-Speicher angegeben,
welche Blutzuckerwerte in diesen Bereich fallen.

Dauer der Insulinaktivitit: Die Zeitdauer, in der das Insulin nach einem Bolus
in Threm Korper aktiv und verfiigbar bleibt. Je nach Art des eingenommenen
Insulins kann diese Dauer stark variieren.

Deaktivieren: Bevorzugte Methode fiir die Trennung des PDM von einem
aktiven Pod. Mit der Deaktivierung wird die Insulinabgabe im Pod abgeschaltet.
Anschlieflend wird der PDM vom Pod getrennt.

Diabetes, Diabetes mellitus: Eine durch Hyperglykamie (hohe Blutzuckerwerte)
gekennzeichnete Krankheit, die entsteht, wenn der Kérper den Blutzucker

nicht mehr zur Energieerzeugung verwenden kann. Bei Diabetes Typ 1 erzeugt
die Bauchspeicheldriise kein Insulin mehr. Daher kann der Blutzucker in viele
Zelltypen nicht mehr eindringen und nicht zur Energieerzeugung verwendet
werden. Bei Diabetes Typ 2 erzeugt die Bauchspeicheldriise entweder nicht
ausreichend Insulin, oder der Korper kann das Insulin nicht richtig verwenden.

Diabetische Ketoazidose (DKA): Eine schwerwiegende Krankheit, bei der
extrem hohe Blutzuckerwerte und ein schwerer Insulinmangel dazu fithren,
dass der Korper Fett und Protein in Energie umsetzt, wodurch Ketone im Blut
und Urin freigegeben werden. Es kann einige Stunden oder Tage dauern, bis sich
eine DKA entwickelt. Mogliche Symptome sind Bauchschmerzen, Ubelkeit,
Erbrechen, fruchtig riechender Atem und schnelles Atmen.

Empfindlichkeitsfaktor (siehe ,, Korrekturfaktor)

Fett: Eine der Hauptenergiequellen in Lebensmitteln. (Die anderen beiden sind
Kohlenhydrate und Protein.) Fett verbrennt 9 Kalorien pro Gramm. Lebensmittel
mit hohem Fettgehalt sind z. B. Ole, Margarine, Salatsaucen, rotes Fleisch und
Vollmilchprodukte.

Gefahrenalarm: Ein kontinuierlicher Signalton und eine auf dem Bildschirm
angezeigte Meldung des PDM oder des Pod, die darauf hinweisen, dass ein Fehler
aufgetreten ist oder dass die Insulinabgabe angehalten wurde. Ertont ein Alarm,
miissen Sie unverziiglich reagieren.

Gegenliufige Korrektur (negative Korrektur): Wenn Thr Blutzuckerwert unter
dem Ziel-BZ liegt, reduziert der Bolusrechner den Mahlzeitanteil des Bolus

um einen Korrekturfaktor. Es handelt sich um eine optionale Funktion, die auf
Anraten Ihres medizinischen Betreuers ein- oder ausgeschaltet werden sollte.
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Glukose: Ein einfacher Zucker (auch als Dextrose bezeichnet), der vom Korper
fiir die Energieerzeugung verwendet wird. Ohne Insulin kénnen viele Zellen die
Glukose nicht fiir die Energieerzeugung verwenden.

Hinweisalarm: Eine Reihe von Signaltonen und auf dem Bildschirm angezeigten
Meldungen. Diese weisen die Sie auf eine Aktivitat hin, die Sie ergreifen sollten,
um ein schwerwiegendes Problem zu verhindern.

Hyperglykimie (hoher Blutzucker): Ein Blutzuckerwert, der hoher ist als
normal und in der Regel tiber 13,9 mmol/lliegt.

Hypoglykimie (niedriger Blutzucker): Ein Blutzuckerwert, der niedriger ist als
normal und in der Regel unter 3,9 mmol/l liegt.

Hypoglykimie-Wahrnehmungsstorung: Ein Zustand, in dem ein Mensch die
Symptome einer Hypoglykamie nicht fiihlt oder erkennt.

Hémoglobin Alc (HbA1c): Ein Test, mit dem der durchschnittliche
Blutzuckerwert eines Menschen der letzten zwei oder drei Monate bestimmt
wird. Der auch als glykolisiertes Himoglobin bezeichnete Test misst die
Glukosemenge, die an das Himoglobin in den roten Blutkérperchen gebunden
und iiber einen ldngeren Zeitraum proportional zum durchschnittlichen
Glukosegehalt im Blut ist.

Infusion: Verabreichung einer fliissigen Substanz unter die Haut in den Korper.
Infusionsstelle: Eine Stelle am Korper, an der die Kaniile des Pod eingefiihrt wird.

Insulin: Ein Hormon, mit dessen Hilfe der Kérper Glukose in Energie
umwandelt. Insulin wird von den Betazellen einer gesunden Bauchspeicheldriise
produziert.

Invitro: Genau ausgedriickt: ,,im Glas“ Bezeichnet einen biologischen Vorgang,
der aufSerhalb des Kérpers und nicht im lebenden Organismus stattfindet.

Kalorie: Eine Maf3einheit, mit der der Energiewert eines Lebensmittels
ausgedriickt wird. Kalorien stammen aus Kohlenhydrate, Protein und Fett
in Lebensmitteln und Getranken.

Kaniile: Eine kleine, schmale Rohre, die unter der Haut eingefiihrt wird und iiber
die dem Korper ein fliissiges Arzneimittel verabreicht wird.

Ketoazidose (siche ,,Diabetische Ketoazidose“)

Ketone: Saure Nebenprodukte, die durch die Aufspaltung von Fetten fiir die
Energieerzeugung entstehen. Das Vorhandensein von Ketonen zeigt an, dass
der Korper gespeichertes Fett und Muskeln (anstelle von Glukose) fiir die
Energieerzeugung verwendet.

KH-Vorgabewert: Die Anzahl der Kohlenhydrate in einem bevorzugten
Lebensmittel, Snack oder einer vollstindigen Mahlzeit. Diesem Wert wird ein
benutzerdefinierter Name zugewiesen, und er wird vom PDM zur spateren
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Verwendung gespeichert. Optional kénnen Sie auch den Fett-, Protein-,
Ballaststoffgehalt und die Gesamtkalorien fiir einen KH-Vorgabewert festlegen.

KI-Verhiltnis (Kohlenhydrate-zu-Insulin- Verhiltnis): Anzahl der
Kohlenhydrate in Gramm, die von einer Einheit Insulin abgedeckt werden.
Liegt Ihr KI-Verhiltnis z. B. bei 1:15, miissen Sie eine Einheit Insulin abgeben,
um fiinfzehn Gramm Kohlenhydrate abzudecken, die Sie zu sich nehmen.

Kohlenhydrate (KH): Eine der Hauptenergiequellen in Lebensmitteln. (Die an-
deren beiden sind Protein und Fett.) Lebensmittel, die Kohlenhydrate enthalten,
sind z. B. Stérke, Zucker, Gemiise, Obst und Milchprodukte.

Kohlenhydratebolus: (siche ,,Mahlzeitbolus™)

Korrekturbolus: Eine Insulindosis, mit der hohe Blutzuckerwerte ausgeglichen
werden.

Korrekturfaktor (auch als Empfindlichkeitsfaktor bezeichnet): Ein Wert,
der definiert, um welchen Wert eine Insulineinheit Ihren Blutzuckerwert senkt.
Wenn der Korrekturfaktor z. B. 2,8 lautet, senkt eine Finheit Insulin Thren
Blutzucker um 2,8 mmol/l.

Mabhlzeitbolus (auch als Kohlenhydratebolus bezeichnet): Eine Insulinmenge,
die vor einer Mahlzeit oder einem Snack verabreicht wird, damit der Blutzuckerwert
nach der Mahlzeit innerhalb des gewtinschten BZ-Zielbereichs bleibt.

Manuell berechneter Bolus: Ein Insulinbolus, den Sie selbst auswahlen (und der
nicht vom Bolusrechner berechnet wird).

Maximale Basalrate: Oberer Grenzwert fiir die Basalraten in einem
Basalratenprofil und einer temporéren Basalrate.

Maximaler Bolus: Der hochste Bolus, der vom PDM abgerufen werden kann.
Wenn ein Bolus berechnet wird, der tiber diesem Grenzwert liegt, gibt der
Bolusrechner eine Warnung aus.

Medizinischer Betreuer: Eine professionelle Gesundheitsfachkraft,
die medizinische Dienste leistet oder Menschen dazu anleitet, ihren
Gesundheitszustand zu erhalten.

Meldungen: Ein auf dem Bildschirm angezeigter Erinnerungshinweis oder eine
informative Nachricht.

Mindest-BZ fiir Berechnungen: Der Mindest-Blutzuckerwert, bei dem

der Bolusrechner einen Mahlzeitbolus berechnet. Sinkt der Wert unter den
Mindestwert, wird der Bolusrechner deaktiviert. ,,Fiir Berechnungen®bedeutet
»fur die Berechnungen des Bolusrechners®

Neugeborenes: Ein weniger als vier Wochen altes Baby.

Protein: Eine der Hauptenergiequellen in Lebensmitteln. (Die anderen

beiden sind Kohlenhydrate und Fett.) Protein enthalt 4 Kalorien pro Gramm.
Lebensmittel mit hohem Proteingehalt sind z. B. Fleisch, Gefliigel, Gemiise und
Milchprodukte.
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Schwellenwert ,,Korrigieren iiber*: Der Blutzuckerwert, iiber dem Sie Insulin
einnehmen sollten, um einen erhohten Blutzuckerwert zu senken.

Temporire Basalrate: Eine temporére Basalrate deckt vorhersehbare, kurzzeitige
Anderungen im Basalinsulinbedarf ab. Temporire Basalraten werden hiufig

fiir die Anpassung des Insulins bei sportlicher Betitigung oder bei Krankheit
verwendet.

Verschluss: Eine Blockade oder eine Unterbrechung der Insulinabgabe.

Verzogerter Bolus: Eine Funktion des Omnipod°-Systems, mit dem ein
Mabhlzeitbolus iiber eine lingere Zeitdauer abgegeben werden kann.

Vorgabewert: Definiert einen Wert, den Sie schnell und haufig eingeben
mochten.

Vorgabewert fiir die temporire Basalrate: Eine Anpassung der Basalrate in %
oder E/h, der ein benutzerdefinierter Name zugewiesen wird und die vom PDM
zur spateren Verwendung gespeichert wird.

Zeitsegment: Ein definierter Zeitraum innerhalb einer 24-Stunden-Tages.
Mit Zeitsegmenten werden Basalsegmente im Basalratenprofil sowie Ziel-BZ-
Segmente, KI-Verhiltnissegmente und Korrekturfaktorsegmente definiert.

Ziel-BZ: Der Blutzuckerwert, den der Bolusrechner zu erreichen versucht.

Sie kénnen unterschiedliche Ziel-BZ fiir unterschiedliche Zeitraume festlegen.
So konnen Sie z. B. einen Ziel-BZ, der vor Mahlzeiten erreicht werden soll, einen
anderen, der nach Mahlzeiten erreicht werden soll, und wieder einen anderen fiir
die Nacht festlegen.
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Diese Seite wurde
absichtlich leer gelassen.
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Aseptische Techniken 26, 193
Auf/Ab-Taste 4
Ausrichtung, Pod 35
Auswahl der Stelle, an der Pod
angebracht werden soll 32
Auswahltasten 4, 197
Automatische Abschaltung 90, 113, 155

B

Ballaststoffgehalt in Lebensmitteln
195

Basalrate 157, 193

Durchfluss 177

Maximum 75

Temporir 63-66, 158
Basalrateneintrage 100, 102
Basalratenprofil 193

Erstellen, Bearbeiten, Priifen,

Loschen 76

Grafik 77

Infos 157

Umschalten 66

Unterbrechen oder Fortsetzen 68
Basalsegment 22, 157, 193
Batterien

Anzeige fiir den Insulinfiillstand 8

Einlegen 16

Erhalten 74

Ersetzen 130

Niedrig 115, 131

Typ 130
Befestigen des Pod 34
Behalter

Befiillen 30

Niedrig, Hinweisalarm 90
Benutzername 9, 72
Bereich

BZ-Ziel 95
Bereich, BZ-Ziel 193
Beschiadigter PDM 134
Bestitigungs-Erinnerungshinweise

Einstellung 93
Betriebstemperatur 129, 176, 178
Bildschirm

Al 13

Farbe 72
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Helligkeitsmodus 5
ID 9
Menii 10
Sperren oder Entsperren 74, 129
Status 11
Weitere Aktivititen 10
Zeitlimit 74
Bildschirm ,,Ment“ 10
Blockade. Siehe Verschluss
Blutzucker
BZ-Zielbereich 95, 193
Eintrage 102
Hoch und niedrig 50-51
Manuell eingeben 52
Marker 53, 95,103
Messgerit. Siehe BZ-Messer,
integriert
Messung 43-51
Teststreifen 41, 44
Ziel-BZ 82, 166-174, 197
Bolus
Abbrechen 60, 61
Dosis 163, 193
Durchflussrate 177
Eintrage 100, 101
Erinnerungshinweise 91, 115
Manuell berechnet 58, 196
Mithilfe des Bolusrechners 55-58
Schritt 88
Sofort 163
Verzogert 87,163, 195
Manuell berechneter Bolus 59
Mithilfe des Bolusrechners 57
Bolusrechner 164-174, 193
Bolusabgabe mit 55
Deaktiviert 58, 165
Einstellungen 81-83
Bolus-Vorgabewerte 163, 193
Erstellen, Bearbeiten, Loschen 88
Mithilfe von 59
Bolusvorschlag, Rechner.
Siehe Bolusrechner
BZ-Erinnerungen
Einstellung 89
BZ-Messer, integriert 193
Fehlermeldungen 122

Messwerte markieren 53, 95

Mithilfe von 43-51

Signaltone 96

Spezifikationen 178

Werte 49, 50, 51
BZ-Messgerit, separat 52
BZ-Zielbereich 95, 193

C

Chirurgischer Eingrift 150

Codenummer, Teststreifenbehilter
44-45

Computertomographie 150

CSII. Siehe Kontinuierliche subkutane
Insulininfusion

D

Daten, Anzeigen. Siehe Eintrage
Dateneingabe 6
Datum und Uhrzeit 71
Dauer der Insulinaktivitit 84, 166,
169-170, 194

Deaktivieren des Pod 27, 154, 194
Desinfektionstiicher 132
Diabetes 194
Diabetes-Notfallkit 136
Diabetische Ketoazidose. Siehe DKA
Diagnosefunktionen

Alarme priifen 73

PDM zuriicksetzen 74
DKA 25,147,194
Durchfluss

Genauigkeit 177

Rate 177

E

Ein/Ausschalten des PDM 4
Eingeben

BZ-Wert 49, 52

Marker 53

Text 7

Zahlen 6
Eingeben von Text und Zahlen 6
Einrichten, PDM 16-24
Einstellungen 71-96
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12-Stunden- oder 24-Stunden-

Anzeige 71

Autom. Abschaltung 90

Basalratenprofil 76-79

Benutzername 72

Bestatigungs-Erinnerungshinweise
93

Bildschirmfarbe 72

Bildschirm-Zeitlimit 74

Bolus-Erinnerungshinweise 91

Bolusrechner 81-96

Bolusschritt 88

Bolus-Vorgabewert 88

BZ-Erinnerungen 89

BZ-Messgerit, Signalton 96

BZ-Zielbereich 95

Datum 71

Dauer der Insulinaktivitit 84

Gegenldufige Korrektur 84

KH-Vorgabewerte 84

KI-Verhiltnis 83

Konfiguration der temporéren
Basalrate 79

Konfiguration des verzogerten Bolus
87

Korrekturfaktor 83

Korrigieren tiber 82

Maximale Basalrate 75

Maximaler Bolus 87

Min.-BZ fiir Berechnungen 82, 166

Niedriger Behélterfiillstand 90

PDM zuriicksetzen 74

Personliche Erinnerungshinweise
93

Pod-Ende 90

Programm-Erinnerungshinweise 92

Sperren oder Entsperren des
Bildschirms 74

Uhrzeit 71

Vorgabewert fiir temporire
Basalrate 79

Zeitlimit Hintergrundbel. 74

Ziel-BZ 82

Zusammenfassung 175

Eintrage 97-108
Alarmmeldungen 105

Alle Daten 106
Auswahl von Daten oder
Listeneintragen 98
Basal 102
Basal, Bolus, Ubersicht 100
Bildschirm ,,Menii“ 97
Blutzucker 102
Bolus 101
Insulinabgabe 100
Kohlehydrate 106
Kombinierte Liste 106
Personliche Kontaktdaten 107
Symbole 99
Verlorene Eintrige 99
Elektrische Sicherheit 184
Elektrische Storung 130
Elektromagnetische Vertriglichkeit
184
Empfindlichkeitsfaktor.
Siehe Korrekturfaktor
Ende, Pod 90, 112, 114
Entsperren des Bildschirms 74, 129
Erinnerungshinweise
Bestidtigung 93
Bolus 91
BZ 89,115
Personlich 93
Programm 92, 116
Ersetzen
PDM 134
PDM-Batterien 130
Pod 25
Verzogerter Bolus 61

F

Fehler. Siehe Kommunikation: Fehler
Fehlermeldungen, BZ-Messgerdt 122
Festwert (E/h), Einstellung
Temporire Basalrate 79, 158
Verzogerter Bolus 87
Fettgehalt in Lebensmitteln 195
Fortsetzen der Insulinabgabe 68
Fillspritze, Insulin 29
Luftblasen 30
Funktionstest 152
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Alarmmeldungen 73
BZ-Messgerat 42

PDM 155
Pod 152
G

Gefahrenalarme 110
Gegenldufige Korrektur 84, 166, 168,
174,197
Genauigkeit, Durchfluss 177
Glucagon-Kit 137, 141
Grafiken
Basalratenprofil 77
Blutzuckerspeicher 104

H

Héamoglobin Alc (HbAlc) 195
Helligkeitsmodus 5
Heruntergefallener PDM 134
Hinweisalarme 112, 193
Hinweise 72
Hoher BZ-Messwert 50
Hyperglykidmie 144-147, 195
Behandeln 145
Symptome 144
und BZ-Messwert 50
Vermeiden 144
Hypoglykdmie 140-144, 195
Behandeln 142
Symptome 140
und BZ-Messwert 50, 51
Vermeiden 141
Wahrnehmungsstérung 155, 195

I

ID-Bildschirm 9
Indikationen fiir die Verwendung x
Infektion, Infusionsstelle 37, 135
Info-Taste 5
Infusionsstelle 33, 36, 37, 135, 195
Insulin 26, 127,137,195
Betrag links im Pod 8
Fillspritze 29
Maximale Fiilllmenge 29
Minimale Fiillmenge 29, 31

Schnell wirksam vs. lang wirksam
147
Speichereintrage 100
Unterbrechen und Fortsetzen 68,
161
Zeitplan. Siehe Basalratenprofil
Zugelassen zur Verwendung xi
Insulinaktivitit. Siehe Dauer der
Insulinaktivitat
Insulingeruch 38
Insulin planen. Siehe Basalratenprofil
Interaktion, PDM und Pod 151-156

K

Kalorie 194
Kantle xiii, 2, 36, 177, 194
Ketoazidose. Siehe DKA
Ketone 148, 196
KH-Vorgabewerte 194
Erstellen, Bearbeiten, Loschen
84-86
Mithilfe von 56
KI-Verhiltnis 83, 165, 196
Klebepolster 2, 25, 28, 35
Kohlehydrate 194
Eintrage 106
Kohlehydratebolus.
Siehe Mahlzeitbolus
Kohlenhydrate-zu-Insulin-/(KI)-
Verhiltnis. Siehe KI-Verhiltnis
Kohlenhydrate-zu-Insulin-Verhéltnis.
Siehe KI-Verhiltnis
Kommunikation
Bereich 30, 151-154
Fehler 117
Kontrolllésung 41, 42, 45, 48
Kopfleiste 8
Korperliche Anstrengung 150
Korrektur-Al 166, 169
Korrekturbolus 164-174, 194
Korrekturfaktor 83, 165, 194
Krankenhausaufenthalt 150
Krankheit 149
Krankheitstage 149
Kundendienst i
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L

Lagerungsbedingungen 127, 129,
176, 178
Lang wirksames Insulin 147
Laufender Bolus, Andern 60
Leck 38
Licht
Offnung fiir Teststreifen 46
PDM-Bildschirm 74
Loschen
Basalratenprofil 79
Bolus-Vorgabewerte 89
KH-Vorgabewerte 86
Vorgabewert fiir temporire
Basalrate 81
Luftblasen 30

M

Mahlzeit. Siehe Mahlzeitbolus
Mahlzeit-Al 164, 169
Mahlzeitbolus 56, 167-170, 196.
Siehe Mahlzeitbolus
Manuell berechneter Bolus 59
Manuelles Abschalten des Alarms
125
Marker, Blutzucker 53, 95, 103
Marker, Kontrolllésung 48
Maximale Basalrate 75, 196
Maximale Insulinmenge 29
Maximaler Bolus 87, 164, 196
Meldungen 114-115, 196
Menii
Bildschirm ,,Ment“ 10
Eintrage 97
Weitere Aktivititen 10
Menii/Ein/Aus-Taste 4
Menii ,,Weitere Aktivitaten 10
Mikrowellenofen 130
Min.-BZ fiir Berechnungen 82, 166,
196
Minimale Insulinmenge 29
Mobiltelefone 150
Modellnummer i, ix
MRT 150

N

Navigieren durch Datenbildschirme
98

Neugeborenes x, 196

Niedriger Behilterfiillstand,
Hinweisalarm 90

Niedriger BZ-Messwert 50, 51

Niedrige und hohe Blutzuckerwerte
und DKA 140

Notfallkit 136, 138

(@)
Oberer Grenzwert, BZ-Zielbereich 95

P

PDM
Austausch 134
Batterien 16, 130
Beschriftete Teile 3
Bildschirm-Zeitlimit 74
Einrichten 16-24
Getaucht in Wasser 129
Heruntergefallen oder Beschadigt
134
Modellnummer i, ix
Pflege 128
Seriennummer 5
Speicher 129
Sperre 74,129
Spezifikationen 178
Symbole 181
Zeitlimit Hintergrundbel. 74
Personalisieren des PDM 72
Personliche Kontaktdaten 107
Personlicher Erinnerungshinweis
Einstellung 93
Nutzung 115
Pflege
Infusionsstelle 37, 135
PDM 128
Pod 127
Platzierung, Pod 35
Pod
Aktivierung 30, 151
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Andern 25

Ausrichtung 35
Auswahl der Stelle 32, 35
Autom. Abschaltung 90
Automatische Abschaltung 155
Befiillen mit Insulin 30
Beschriftete Teile 2
Deakt 154
Deaktivierung 27, 154
Durchflussgenauigkeit 177
Durchflussrate 177
Entfernen 28
Niedriger Behilterfiillstand,
Hinweisalarm 90
Pflege 127
Reinigung 128
Sicherheitspriifungen xiii, 31
Speicher 127
Spezifikationen 176
Statuspriifung 152
Verfallsdatum 90, 112, 114
Verschluss, Alarm 110
Produktunterstiitzung.
Siehe Kundendienst
Programm-Erinnerungshinweise
Einstellung 92
Protein 196
Prozenteinstellung
Temporire Basalrate 79, 159
Verzogerter Bolus 87

R

Reinigung

PDM 132

Pod 128
Reisen 137-139
Reservoir leer, Alarm 110
Rontgenstrahlen 139, 150

S

Schnellnavigation 6

Schnell wirksames Insulin 147
Schritt, Bolus 88

Schwache Batterie 8, 115, 131

Schwellenwert ,,Korrigieren iiber 82,
166, 194
Schwimmen 128
Seriennummer 5
Sicherheit
Automatische Priifungen xiii, 31
Elektrisch 184-185
Sicherheitskontrolle am Flughafen
138
Signalton, BZ-Messgerit 96
Signalton oder Vibration 72, 115
Sofortiger Bolus 163
Speicher. Siehe Eintrage
Speichern des BZ-Messwertes 49, 52
Sperren des Bildschirms 74, 129
Spezifikationen
BZ-Messgerit 178
PDM 178
Pod 176
Sport 150
Spritze, Befiillen 29
Luftblasen 30
Standardeinstellungen 175
Status-Bildschirm 11
Statuspriifung 152
Stechen des Fingers 46
Stopp
Alarm 125
Bolus 60, 61
Insulinabgabe 161
Insulinabgabe 68
Temporire Basalrate 66
Stummschalten
Alarmmeldungen 125
Signalténe 72, 115
Symbole
Bildschirmdarstellung 181
Datenbildschirme 99
Im BZ-Speicher 99
PDM 181
Systembeschriftungen 182
Symptome
DKA 147
Hyperglykdmie 144
Hypoglykamie 140
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T

Taste

Auf/Ab 4

Auswahltasten 4

Info 5

Menii/Ein/Aus 4
Taste klemmt 113
Temperatur

BZ-Messgerat 47

Insulin 26, 127

PDM 178

Pod 26,176
Tempordre Basalrate 197

Abbrechen 66

Aktivieren 63

auf Null eingestellt 161

Infos 158-162

Konfiguration 79

Vorgabewerte 79, 197
Testalarmmeldungen 73
Teststreifen x, 41, 44

Codenummer 44-45
Text, eingeben 7

U

U-100-Insulin xi
Uhrzeit, 12 Stunden oder 24 Stunden
17,71
Uhrzeit und Datum 71
12-Stunden- oder 24-Stunden-
Anzeige 71
Umbenennen
Basalratenprofil 78
Benutzername 72
Bolus-Vorgabewert 88
KH-Vorgabewert 86
Personlicher Erinnerungshinweis
94
Vorgabewert fiir temporire
Basalrate 80
Umschalten des Basalratenprofils 66
Unterbrechen der Insulinabgabe 68, 161
Unterer Grenzwert, BZ-Zielbereich
95
Urlaub 137

USB-Kabel 113,130
\Y%

Verlorene Eintrage 99
Verordnungen 138
Verpasster Bolus,
Erinnerungshinweis.
Siehe Bolus:
Erinnerungshinweise
Verschluss 36, 110, 144, 147, 179, 196
Verzogerter Bolus 87, 163, 195
Manuell berechneter Bolus 59, 163
Mithilfe des Bolusrechners 57, 164
Vibration oder Signalton 72, 115
Vom Benutzer berechneter Bolus.
Siehe Manuell berechneter
Bolus
Vorbereiten der Infusionsstelle 33
Vorgabewerte 196
Bolus 59, 88
KH 56, 84
Tempordre Basalrate 65,79

w

Wasser 128, 129
Website i
Wenig Insulin 8, 112

Z

Zahlen, eingeben 6
Zeitlimit
Bildschirm 74
Hintergrundbeleuchtung 74
Zeitlimit Hintergrundbel. 74
Zeitsegmente 22, 197
Zeitzonen 137
Ziel-BZ 82, 166-174
Zubehor
Einrichtung des PDM 15
Reisen 138
Zuriicksetzen
Datum oder Uhrzeit 71
PDM 74
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Meine PDM-Einstellungen

Auf diesen Seiten kénnen Sie Thre wichtigen PDM-Einstellungen notieren.
Vergessen Sie nicht, die Informationen immer zu aktualisieren, wenn Sie
Anderungen vorgenommen oder Einstellungen hinzugefiigt haben.

Basalratenprofil 1 Basalratenprofil 2

Name Basalrate Name Basalrate
Mitternacht bis E/h | | Mitternacht bis E/h
bis E/h bis E/h
bis E/h bis E/h
bis E/h bis E/h
bis E/h bis E/h
bis E/h bis E/h
bis E/h bis E/h
Name Basalrate || Name Basalrate
Mitternacht bis E/h || Mitternacht bis E/h
bis E/h bis E/h
bis E/h bis E/h
bis E/h bis E/h
bis E/h bis E/h
bis E/h bis E/h
bis E/h bis E/h
ZiebBZ
Ziel-BZ: Korrigieren iiber:
Zeitsegment Der Bolusrechner orientiert ~ Korrekturvorschlag, wenn
sich an diesem Wert. BZ tiber diesem Wert liegt.
Mitternacht bis mmol/l mmol/l
bis mmol/l mmol/l
bis mmol/l mmol/l
bis mmol/l mmol/l
bis mmol/l mmol/l
bis mmol/l mmol/l
bis mmol/l mmol/l
bis mmol/l mmol/l




Meine PDM-Einstellungen

Kohlenhydrate-zu-Insulin-
R Verhaltnis (KI-Verhaltnis)

Korrekturfaktor fiirdie ) Einheit KI-Verhiltnis fiir die 1Emheit
- . Insulin senkt - . Insulin

einzelnen Zeitsegmente gz ums: einzelnen Zeitsegmente reicht fiir:

Mitternacht bis mmol/l| | Mitternacht Dis gKH
bis mmol/l bis gKH
bis mmol/l bis gKH
bis mmol/l bis gKH
bis mmol/l bis gKH
bis mmol/l bis gKH
bis mmol/l bis gKH
bis mmol/l bis gKH

Dauer der Insulinaktivitat

Zeitraum, in dem das Insulin nach einem Bolus im Korper ,,aktiv* bleibt: h

Vorgabewerte fiir temporare Basalrate

Name Rate (Kreismessung)

E/hoder %
E/hoder %
E/hoder %
E/hoder %
E/hoder %
E/hoder %
E/hoder %

Bolus-Vorgabewerte KH-Vorgabewerte

Kohlenhydrate
(inGramm)

Name Einheiten || Name

gKH
gKH
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Meine Hinweise
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INSULIN MANAGEMENT SYSTEM

Insulet Corporation
100 Nagog Park

Acton, MA 01720 USA

Support/Betriebsmittel: 0800 1821629 | Omnipod-DE@insulet.com

Willkommen, Podder !
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