e TRATAMENTO DE HIPERGLICEMIA
— EM PACIENTE NAO CRITICO

METAS: GLICEMIA PRE-PRANDIAL ENTRE 110 E 140 MG/DL E GLICEMIA INTERPRANDIAL ENTRE 140 E 180 MG/DL.
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Todo tratamento devera ser individualizado. A insulina € um medicamento de dupla checagem.



