Sykurstjornun — medferdarmoguleikar

[ 1. Lifsstill grunnur medferdar. ]

[ 2. Metformin — ef ekki frabending ]

Nyrna- eda
hjartabilun,
meginvandi?

Storaedasjukdomur eda
nyrnabilun til stadar?

3. —4. Annaéd hvort: \

Inkretinhermar(GLP1-RA) —
Liraglutid (Victoza) og
Semaglutide(Ozempic)

eda

SGLT2-hemlar.
Empagliflozin (Jardinance),
Dapagliflozin (Forxiga)

( SGLT2-hemlar, sem synt fram a
jakvaeda virkni a nyrna- eda hjartabilun og
ef ekki er frabending

Empagliflozin (Jardinance)

Dapagliflozin (Forxiga)

4. Inkretinhermar(GLP1-RA) —
Qiragldtid (Victoza) og

~

vor tveggja synt fram d jakvaeda virkni a
storaedasjukdom. )

J

Veldu naestu lyf ut fra 6ryggi mtt stéraedasjukdoms — sja ndanari upplysingar i tenglum:
- DPP-4 hemla, ef ekki a Inkretinhermum(GLP1-RA)

- Glitazon — fordast i hjartabilun
- Insulin —
- Insulinseytur (SU)

Ef porf @ ad minnka dhaettu mtt sykurfalls, pa snyst

valido milli:

- DPP-4 hemla, ef ekki a Inkretinhermum(GLP1-RA)

- Inkretinherma (GLP1-RA)
- Glitazon — fordast i hjartabilun
- SGLT2-hemla

Ef pessi ekki duga til ad na markmidum
sykurstjornunar:
Insulinseytur (SU) eda Insulin

v

(Efbi)’rf d ad minnka pyngdaraukningu eda hjdlpa til \

med pyngdartap, pd eru fyrstu lyf:

- 3. Inkretinherma (GLP1-RA)
- 4. SGLT2 hemla
5. DPP-4 hemla, ef ekki a Inkretinhermum(GLP1-RA)

Ef bessi ekki duga til ad na markmidum
sykurstjornunar:
Insdlinseytur (SU), Glitazon — (fordast i hjartabilun)
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