Bedingungen:

· Verweildauer  >24 (?) h

· Maschinelle Ventilation >24 (?) h

· Kontrollgruppe (Insulintherapie nur bei BZ > ??? mg/dl)

· Übernahme auf Intensiv nur direkt nach OP (keine Patienten, die erst mit Komplikationen von peripherer Station aufgenommen wurden) ?
Parameter:

· BZ-Verlauf

· Zeit von Ausgangsmessung bis zum Erreichen der gewünschten Einstellung

· Höchster / niedrigster BZ / Tag

· Zeit innerhalb der „Target Range“

· Auftreten von Hypoglykämien

· APACHE II-Score Verlauf
· BMI

· Kalorien / Tag / kg KG

· Vorerkrankungen (welche?)

· Prä-/Postoperative Infektionen, Sepsis, renale oder kardiale Dekompensation, Multiorganversagen, Schock, weitere?
· Operateur und Anästhesist?

· Beatmungsdauer und Art der Ventilation (IPPV, SIMV, BIPAP, CPAP), fiO2
· OP-Dauer

· Verweildauer Intensiv / Gesamt

· Begleitmedikation (orale Antidiabetika (Metformin etc.), Katecholamine, Sedierung, sonstige?)

· Weitere Laborparameter, die routinemäßig oder im Rahmen der Arbeit erfasst werden? (BB, Entzündungsparameter, BGA, E’lyte, HbA1c, sonstige?)

Fragen:

· Abschliessende Beurteilung der Patienten wann? (Entlassung von Intensiv/aus KH, nach x Wochen/Monaten?)
· Arte/Größe der OPs?

· Größe retro-/prospektive Patientengruppe?

· Diabetiker einschliessen?

· Insulinalternativen (Glucagon like peptide o.a.)?

· Wie (Doppel)-Randomisierung durchführen?

Fragestellung:

· Outcome (Mortalität, Komplikationen), Vergleich zur Kontrollgruppe, Vergleich der Verumgruppe nach mittlerem BZ/HbA1c?)
· Kosten

· Komplikationen der Insulintherapie selbst? (Hypoglykämien etc.)
