
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

  

   

  

 ࣛ ॑م اوظه Єم ेد اϔت و Єم ेمان 

 

 
است  مقدمه:   مزمن  بيماري  نوعي  علت  ديابت  به  كه 

ايجاد   انسولين  يا مصرف  توليد  بدن در  .  ناتواني  مي شود 
توليد   لوزالمعده  در بدن توسط  است كه  اي  ماده  انسولين 
مي گردد و باعث ميشود قند بدن مورد استفاده قرار بگيرد  
. اختلال يا عدم ترشح انسولين توسط كبد يا عدم فعاليت  

ناسب انسولين و يا هر دو عامل باعث افزايش قند خون  م
شود كه اگر    هيپرگليسمي) و ديگر اختلالات متابوليكي مي (

موجب   است  ممكن   ، نشود  كنترل  خوبي  به  هيپرگليسمي 
  عوارض جدي شود. 

  انواع انسولين :  

انسولين رگولار كه رنگ آن شفاف است وسريع الاثر  
  ي اثر مي گذارند .  ميباشد و روي قند وعده هاي غذاي 

كه شيري رنگ است و متوسط الاثر    NPHانسولين 
ميباشد و با غذاي مصرفي مرتبط نيستند بلكه انسولين  

  ساعت را فراهم ميكنند .  ٢٤مورد نياز بدن در طول 

  مراقبت هاي لازم جهت نگهداري و مصرف انسولين :

انسولين مصرفي را در جاي خنك نگهداري كنيد از يخ  -١
  . زدن انسولين خودداري شود 

از تزريق انسولين تاريخ گذشته خودداري كنيد و قبل   -٢
  انسولين را از نظر شفافيت كنترل كنيد .   "از مصرف ، حتما

انسولين را هر روز سر ساعت مشخص و قبل    -٣

  . وعده غذايي اصلي تزريق كنيد  از خوردن 

  

  

از  -٤ قبل  نماييد  خودداري  سرد  انسولين  تزريق  از 

به   دست  كف  دو  بين  را  آن  ويال  انسولين  كشيدن 

پنبه    "آرامي بگردانيد و محل ورود سرسوزن را قبلا با 

  آغشته به الكل ضد عفوني كنيد . 

توسط    - ٥ بايستي  دريافتي  انسولين  ميزان  تنظيم 

و   كم  از  شود  انجام  معالج  خود  پزشك  كردن  زياد 

  سرانه ميزان انسولين جدا خوداري كنيد . 

) NPHاگر لازم است از دو نوع انسولين ( رگولار و    -٦

انسولين   سپس  و  رگولار  انسولين  ابتدا  شود  استفاده 

NPH  . را وارد سرنگ نماييد  

قبلا  -٧ را  تزريق  ضد  با    "محل  الكل  به  آغشته  پنبه 

سپس  خشک شود و " عفوني كنيد و اجازه دهيد تا كاملا

  انسولين را تزريق كنيد. 

انسولين را در زير جلد و در بافت چربي تزريق كنيد    -٨
محل تزريق را به طور مرتب تغيير دهيد تزريق مداوم در  
خواهد   قسمت  آن  پوست  موجب سفت شدن  محل  يك 

  شد . 

*جذب از طريق پوست شكم سريع تر از پوست ران  
  است * 

ران   در  ها  شب  و  شكم  روي  را  انسولين  ها  *صبح 
  * تزريق كنيد 

  چهار محل اصلي تزريق انسولين شامل:

بازوها    - ٢شكم  -١ پوست  - ٤باسن  -٣سطح 

  سطح جلوي ران ها  

  

  روش هاي صحيح تزريق انسولين 

  

  

  

  

 ٠٣٤٣٣٣٢١٩٨٨  : تماس شماره تلفن

  ٣٣٣١٢١٤٥شماره دورنگار : 

  بهمن چهارراه اول  ٢٢آدرس:ميدان خواجو، بلوار

 -NO-BR ١٠كدسند:

 آموزش  واحد –   يم يعظ هي : مهدنيو تدو ه يته



 

  روش صحيح تزريق انسولين : 

انسولين  -١ از  كه  صورتي  ميكنيد     NPHدر  استفاده   ( كدر   )
موجود   موجود  هاي  كريستال  يكنواخت  شدن  مخلوط  براي 

  شيشه ي انسولين را چند بار بين دو دست خود بغلطانيد . 

  به اندازه مقدار انسولين تجويز شده ، هوا وارد سرنگ كنيد   -٢

انسولين    -٣ شيشه  وارد  را  سرنگ  داخل  شده  كشيده  هواي 
  نماييد . 

سولين را به طرف بالا و سرنگ را به طرف  اكنون شيشه ان  -٤
  پايين نگه داريد . 

اينكه بعدا  - ٥ بتوانيد هوای داخل سرنگ را خارج کنيد  " براي 

شده   ٣-٤ابتدا   تجويز  مقدار  از  بيشتر  وارد    واحد  انسولين 

سرنگ كنيد. براي خارج كردن هواي داخل سرنگ آهسته چند  
انسولين   و سپس  بزنيد  به سرنگ  داخل  ضربه  هواي  و  اضافه 

  سرنگ را به آرامي داخل شيشه انسولين وارد كنيد. 

با انگشت شست و نشانه قسمتي از پوست محل تزريق را   -٦
  . كنيد   ع ( مثل نيشگون گرفتن ) جم

به  -٧ را  سرنگ  ايد  كرده  جمع  را  پوست  كه  محلي  همان  در 
بازاويه   يا  عمودي  سپس    ٤٥طور  و  كنيد  پوست  وارد  درجه 

كاملاپيستون سر داده " نگ را  ترتيب  فشار  بدين   انسولين   و 

  بافت كنيد. را وارد 

-  

چند  -٨ مدت  به  را  پنبه  و  خارج  پوست  از  را  سوزن 

  حل تزريق نگه داريد. ثانيه روي م

  قلم انسولين :  

قلم   از  استفاده   ، انسولين  تزريق  براي  جديد  راهي 
  گذاشته اند كه شبيه قلم (خود نويس ) است . 

  دو نوع قلم در بازار وجود دارد : 

ندارد  -١ وجود  آنها  مجدد  كردن  پر  امكان  كه  هايي  قلم 
)disposable pens (  

كردن  قلم    -٢ پر  امكان  كه  دارد  هاي  وجود  آنها  مجدد 
)refillable pens (  

براي استفاده بهينه از قلم ، بسيار مهم است كه قسمت  

  هاي مختلف قلم انسولين را بشناسيد . 

در پوش قلم : از كارتريج انسولين محافظت ميكند و آن را  
  براي حمل و نقل مناسب ميسازد . 

قلم   متصل  سوزن  قلم  انتهاي  به  بايد  كه  است  قسمتي   :
 تزريق بايدشده باشد و درهر تزريق يا بعد از چندين بار  

  تعويض گردد.  

براي تعيين دوز دقيق تزريق   انتخاب كننده دوز انسولين : 
  انسولين يه كار مي رود. 

يك   است  انسولين  حاوي  كه  قسمتي    : انسولين  كارتريج 
  . لاستيكي استمحفظه شفاف كه داراي در پوش  

  

  

  تنظيم دوز  و تزريق قلم انسولين : 

گردان دوز را  دوز انتخاب شده را تنظيم كنيد . اگر پيچ -١

به قبل از واحد مورد نظر جهت تزريق چرخانديد ، آن را  

  به واحد صحيح برگردانيد . " مجددا

  

را طبق دستور پرستار يا دكتر خود تزريق  دوز مورد نظر  -٢

انده و دكمه تزريق را تا  بكنيد . سوزن را به پوست خود چس

انتها به داخل فشار دهيد . هنگام تزريق ، شماره نشان 

  برسد.  " ”oداده شده بر روي دريچه دوز كم ميشود تا به 

  

ممكن است پس از اينكه دكمه تزريق را فشار داديد   – ٣

انسولين براي مدت كوتاهي از سوزن چكه كند . بايد بعد از  

ثانيه به داخل فشار دهيد تا مطمئن    ١٠تخليه كامل دكمه تا 

    دوز كامل را تخليه شده است .    شويد كه


