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TAKECONTROL» i
rocrama ot aneso ot areccones — DE PACIENTES DIABETICOS ANTE EMERGENCIAS

El control de la diabetes puede ser atin mas dificil cuando se trata de una gran tormenta, un corte de
electricidad y una posible evacuacién de su hogar. Armar un“kit para pacientes diabéticos” o una“bolsa de
emergencias”en este momento puede ahorrarle mucho tiempo y preocupaciones cuando se produzca un
desastre natural. Su kit para pacientes diabéticos se puede guardar en una bolsa o contenedor impermeable
y facil de transportar en el que se llevaran los documentos, la informacién y los suministros que querré tener
consigo. A continuacién se presenta una lista de verificacion para ayudarlo a preparar su kit.

INFORMACION IMPORTANTE QUE DEBE LLEVAR EN SU KIT:

Escriba o copie lo siguiente:

[] Afecciones médicas, incluido el tipo de [ ] Una copia de los resultados de su analisis [_] Nombre, niimero de teléfono y direccion del
diabetes, alergias y cirugias. mas reciente de laboratorio, como los médico.

[ ] Una carta de su equipo de atencién de la resultados de A1C. [ ] Ndmero de teléfono y direccion de la
diabetes con una lista de sus medicamentos  [_| Marca, modelo y niimero de serie de su farmacia .
pasados y presentes para tratar la bomba de insulina 0 MCG. Incluya el nimero [ Ntmeros de teléfono y direcciones de
diabetes. Asggurese de que todas Ifas dosis de telfefono del fabrlcantg en caso de que correo electrénico para su familia, amigos y
y configuraciones de la bomba estén necesite reemplazar su dispositivo. personas del trabajo. Incluya contactos fuera
actualizadas. [] Copias de su identificacién con foto y de la ciudad.

tarjetas de seguro médico. [ ] Dinero en efectivo.

SUMINISTROS PARA EL TRATAMIENTO DE LA DIABETES:

[ ] Suministro semanal adicional (o més) de [ ] Suministros adicionales para bomba de [ ] Articulos para tratar un nivel alto de azticar
todos los medicamentos, incluidos insulina 'y insulina o MCG. en sangre, como suministros para bombas
glucagoén, en caso de estar recetados. [] Botella de plastico vacia o recipiente para (equipos de infusion) y/o jeringas.

[] Suministros para controlar el nivel de azticar objetos punzocortantes para transportar con  [_| Documento que identifique los signos
en sangre, como tiras reactivas y lancetas. seguridad jeringas, agujas y lancetas. especificos de niveles altos y bajos de azUcar
iNo se olvide de llevar baterias adicionales! [ ] Frasco de desinfectante para manos. en sangre. Estoguede ser.utllpaza ot(os siuna

: . . ) . . . persona no puede comunicarse. Los signos
L] E(e)lest.rlc.efrlg})frfntes reutlllzables.lN?ta. [] Articulos para tratar un nivel bajo de aziicar pueden confundirse con intoxicacion gor drogas
S OEECOMIIOICONTEIELOS en sangre (hipoglucemia), tales como: jugo, o alcohol
medicamentos. paquetes de miel, comprimidos de glucosa,
etc.

OTROS SUMINISTROS PARA LLEVAR:

[] Suministro para 2 dias de alimentos no [] Boligrafo/lapiz y bloc de notas para registrar  [_| Linterna y baterias.
p.ere’cgderos dentro de sus restricciones el nivel de azucar en sangre, Igs resu!tados ["] Suministros de primeros auxilios como
dietéticas, tales como..atu‘n preenvasado, de otras pruebas y cualquier signo/sintoma vendajes y ungtiento antibiotico.
galletas de queso, refrigerios; frutos secos o nuevo. [ Teléf ul e
mantequillas de nueces; fruta deshidratada. o N . K enolccitianysuministrosiaeicargajpard

. q ) [] Bopa. adicional, incluidos calcetines y ropa teléfono y bomba, incluida la bateria.

[] Suministro de agua embotellada para 3 dias interior.

(0 mas).

OTRAS RECOMENDACIONES:

[] Elija un lugar de reunién con su familia en [ ] Use una identificacién médica, un brazalete  [_] Asegurese de que todas sus vacunas estén
caso de que se separen. Anote la ubicacién e de alerta u otra forma de identificacion en al dia.
incldyala en su kit. caso de que sea evacuado a un refugio. Para

los nifos, escriba el nombre de la escuela, la
direccién y el nimero de teléfono.

Fuente: DiabetesDisasterResponse. org
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