
Casusformulier

E-mailadres:
Wat is de hulpvraag:



Beschrijf de patiënt

Leeftijd:
Man / Vrouw:
BMI:
Duur diabetes mellitus type 2:

Welke relevante comorbiditeit:

Microvasculaire complicaties (zo ja, welke?):

Macrovasculaire complicaties (zo ja, welke?):

HbA1c:          
Nuchtere glucose:
eGFR:

Welke orale medicatie (eventueel ook hoe lang al):

Wat is bij deze patiënt het behandeldoel?

Welke insulinetherapie?

Zijn er relevante problemen of omstandigheden van belang voor de insulinetherapie:

Geef evt. twee 7- punts dagcurves 
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