
 آموزش تزریق انسولین

 

مرکز بیمار به آموزش گروه: کنندگان تهیه  

تجریش شهدای بیمارستان عروق جراحی گروه اساتید تایید با  

بازبینی مجدد سه سال بعد -1404بهار  بازبینی  

 محل هاي تزریق

شما بايد تزريق را در محلي انجام دهيد كه ميزان مناسبي 

چربي زير پوست قرار دارد. چهار محل اصلي تزريق 

 :انسولين شامل

 شکم .1

 شت بازوهاسطح پ .2

 سطح جلوی رانها .3

 باسن .4

به محل تزريق بستگي  سرعت جذب انسولين.مي باشد

يع تر است. دارد . سرعت جذب انسولين در شکم سر

برای جلوگيری از گود شدن يا سفت و برجسته شدن 

محل تزريق در هربار محل تزريق را جابجا كنيد.مثلا 

تزريق اول در بازوی راست بعدی در بازوی چپ بعدی 

در راست شکم و سپس چپ شکم بعدی ران راست و 

سپس ران چپ و بعد در باسن يا دوباره در بازوی راست 

ر پايين تر از محل تزريق قبل مي سانتيمت 2در محلي 

 .توان انسولين را تزريق كرد

روش ديگر استفاده از يک ناحيه مشخص در زمان 

تزريق صبح در ناحيه شکم و مشخصي از روز است مثلا 

 .انجام گيرد تزريق عصر در بازو ها و ران ها

 

 ولین توسط خود بیمارتزریق انس

اجازه دهيد پوست بعد از تميز كردن با الکل كاملا خشک 

 .شود

با انگشت اشاره و شست دست چپ)مثل نيشگون ::

 .گرفتن( پوست را جمع كنيد

 .سرنگ را مثل مداد در دست بگيريد::

درجه وارد پوست  45سرنگ را بطور عمودی يا با زاويه::

 .كنيد

 .هيدپيستون را تا ته فشار د::

سوزن را از پوست خارج كنيد و پنبه را به مدت چند ثانيه ::

 .روی محل تزريق فشار دهيد

 : چند نکته

 .هرگز از يک نوار بيش از يک مرتبه استفاده نکنيد::

برای پيشگيری از بروز خطا قبل از اندازه گيری حتما ::

 دستانتان را با آب گرم و صابون بشوييد

 

 

 

 بیماران دیابتیگروه هدف:
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 انسولین چیست

ماده ای است كه از غده ای در بدن به نام پانکراس  نسولينا 

انسولين قند  .در قسمت بالای شکم قرار دارد ترشح مي شود

 .خون را تنظيم مي كند

قند مواد غذايي با وجود انسولين وارد سلولها مي شود. از 

، بدن انسوليني نمي 1نوع  آنجايي كه در افراد مبتلا به ديابت

سازد، اين افراد بايد انسولين مورد نياز خود را به شکل 

 .تزريقات روزانه به بدن خود برسانند

كه در آن يا انسولين به مقدار كم ترشح مي  2در ديابت نوع 

شود و يا در بدن نسبت به عملکرد آن مقاومت وجود دارد، 

 خيص ديابت نياز از تشدر اكثر مواقع در طي چند سال پس 

به انسولين در فرد مبتلا ظاهر مي گردد و ديگر روشهای قبلي 

درمان )مثل قرص های ديابت( قادر به كنترل قند خون 

 نيستند.

در ديابت حاملگي نيز بايد به منظور كنترل قند خون از  

شما برای تنظيم قند خون بايد طبق  .كرد استفاده انسولين

 .ق نماييددستور پزشک انسولين تزري

 

 

 انواع انسولین و آماده سازي آن

انسولين انواعي دارد اما آنچه كه شما استفاده مي كنيد دو 

نوع است يک نوع كه رنگ آن شفاف است )رگولار( و 

  .(NPH) ديگری شيری رنگ كدر است

انسولين شفاف و سپس شيری  برای كشيدن انسولين ابتدا

 رنگ را بکشيد 

 وسایل تزریق انسولین

 100سرنگ های انسولين يک سي سي هستندكه  : سرنگ

واحد گنجايش دارند روی اين سرنگها درجه بندی شده 

واحد انسولين است مثلا اگر  2هر خط كوچک برابر با 

واحد انسولين تزريق كنيد بايد تا پنجمين  10قرار است 

 .ک بکشيدخط كوچ

قلم انسولين از نظر ظاهری شبيه  : قلم های انسولين

ماژيک است و شامل يک سوزن قابل تعويض،شيشه 

مخصوص انسولين و خود قلم انسولين در دو نوع يکبار 

قلم  نمصرف و قابل تعويض وجود دارد كه در اولي

انسولين را بايد دور انداخت ولي در دومي مي توان شيشه 

 .ين را جايگزين قبلي كردديگری از انسول

 

 مراقبتهاي لازم جهت نگهداري و مصرف انسولین

در جای خنک نگهداری كنيد انسولين مصرفي را  -1

)دمای معمولي اتاق مناسب است( ، از يخ زدن انسولين 

 . خودداری شود

 

از تزريق انسولين تاريخ گذشته خودداری كنيد . و  -2

قبل از مصرف، حتما انسولين را از نظر شفافيت كنترل 

 . كنيد

 .هرگز ويال انسولين را در فريزر قرار ندهيد -3

 

شيری رنگ استفاده مي كنيد پيش از  اگر از انسولين -4

تزريق ويال آن را در كف دستتان بغلتانيد و به هيچ وجه 

 .آن را محکم تکان ندهيد

 

ويال های باز شده انسولين را ميتوان به مدت حداكثر  -5

 .يکماه در جای خشک و خنک نگه داری كرد

 ممکن است در اثر عدم نگه داری صحيح دارو محتوی

شيشه تغيير شکل دهد و يا گلوله شود كه با تکان دادن 

 .شيشه ديده مي شود

 


