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Insiilin nereye enjekte edilmelidir? Insiilin nasil enjekte edilmelidir?

Insiilin daima deri alti yag tabakasina enjekte edilir Uygun igne uzunlugu

® 4 ve 5mm gibi kisa kalem igneleri yag doku-
sunda kolay ve guivenli enjeksiyon igin obez ‘

® Insilinin yag tabakasina yapiimasi diizenli

instlin emilimi ve glisemik kontrol saglar. Der tabakas:

degisimlere ve olasi hipoglisemi ataklarina 18-25 ® Kas ici enjeksiyondan kaginmak icin litfen | |

sebep olabilir’. uygun kalem ignesi uzunlugunu seginiz.

—— Deri alti-yag

® Bu yiizden kas ici enjeksiyondan kaginilmalidir. el ® Diyabet danisma servisiniz size uygun uzun-
BKI (Beden Kditle Indeksi) ve farkli fiziksel lukta bir igne dnerecektir. Tavsiyeye uyulmasi
yapilar deri kalinigini etkilemez?. rica edilir. ~ 7 7 ~
Kas tabakasi
- ' B Dogru enjeksiyon teknigi
74 insiilin enjeksiyon bélgeleri ® Enjeksiyon deri kivimi olusturularak yapilirsa,
® En uygun ve kolay instlin uygulama bélgeleri karin kas ici enjeksiyon riski azalir.
ve uyluk (Gst bacak) bolgeleridir. ® Deri kiviimini 3 parmaginizi kullanarak uygu-
® Bu iki bolge arasindaki fark insdlinin vicut layin.
tarafindan emilim hizidr. ® Enjeksiyon agisi 90° olmalidir yani kalem dik
B Karin bolgesinde insilin daha hizli emilir Karin bolge- olarak derinin (deri kivriminin) tzerine yerles-
'f KIS(VJ. etkili inslinler igjn uygun olan bolgedir i Z‘;‘ﬁg ;1”;"'"'” tirilir.
(6rnegin: yemeklerden once). . SN emilir ® Deri kiviimi uygularken kas tabakasini da
Il Uyluk bélgesinde insiilin daha yavas emilir & J»-"’ deri tabakaslyla birlikte kaldirmamaya 6zen
= Uzun etkili instlinler icin uygun olan bolgedir B Uyldukbélql;e- gosterin.
.. ™ il sinde instlin
(6rnegin: gece). || II ] deha yoves ® Cok ince bir deri kivrimi olusturmayin.
| | | emilir
Her enjeksiyondan sonra enjeksiyon bolgesini degistirin!
® Haftalik araliklarla sag taraf € sol taraf arasinda degisiklik
yapin.
® Enjeksiyon bolgeleri arasinda en az 2 — 3 cm mesafe birakin.
Yardimci olmast icin rotasyon sablonu kullanmanizi tavsiye
Enjeksiyon bélgesinin degistirilmesi (Rotasyon) ediyoruz.
® Uzun veya kisa etkili insan insdlinleri enjeksiyonun yapildigi bolgeye gore farkli
oranlarda emilir.
® Analog instlinlerde enjeksiyon bolgesinin insilin emilimine etkisi daha azdir. Gobek

) . . ) qevresi
® Diyabet danisma servisinizin tavsiyelerine uyunuz.




A) Hazirhk

Insiilin kalemiyle giivenli ve kolay enjeksiyon

Insiilin kalemiyle giivenli ve kolay enjeksiyon

® Ellerinizi suyla ve sabunla yikayin.
® Tekrar kullanilabilir kalemlerde insilin kartusunu takin .
(kalem Ureticisinin kullanim kilavuzuna bakin). % v

B) NPH veya karigim insiilinin karistiriimasi

Not: Berrak insilin ¢ozeltilerinde bu isleme gerek yoktur. o \
® NPH veya karisim insulinleri, instlin kartusunun f :

dibindeki beyaz ¢okeltiden kolayca ayirt edebilirsiniz! - }
@ Insiilini tamamen kanistirmak icin kalemi énce avug icinizde & '\

10 kez yuvarlayin daha sonra 10 kez asagr yukari hareketlerle
hafifce sallayin.”.

*Insilin Greticilerinin talimatlar farkhlasabilir. Liitfen bilgileri not edin.

Karismamis Karismis

C) Kalem ignesinin insiilin kalemine takilmasi

Her enjeksiyon icin yeni bir igne kullanin!

® igneyi enjeksiyondan hemen énce takin.
® Dis kapagin kagit maharind cikarin.
® igneyi (dis kapakla birlikte) diiz olarak yivli baglantinin
uzerine yerlestirin ve yerine vidalayin. g
i
-

® Dis ve ic kapaklar diiz olarak ¢ekin ve cikarin.

® Dis kapagi sonrasinda igneyi atmak tzere saklayin ,
(bakiniz F). Egik sekilde

\_ takmayiniz )

s — @50

igne tutucu I kapak Dis kapak

D) Kalem fonksiyonunun kontrolii ve hava kabarciklarinin
cikarilmasi

® Kalemi dik tutarak bir iki birim instlin sikin.
® [gnenin ucundan insilin ¢cikincaya kadar bu islemi
tekrarlayin!

E) Enjeksiyonun uygulanmasi

® Dogru dozu ayarlayin.

® igneyi deriye batirin (bakiniz Madde 5).

® Kalemin enjeksiyon digmesini yumusak ve
diizgiin bir sekilde asagiya bastirin.

® Diugmeyi sonuna kadar bastirdiktan sonra
10 saniye daha derinin iginde tutun.

® igneyi diiz bir sekilde deriden cikarin.

Not: Eger deri kiviimi uyguluyorsaniz, igneyi deriden -
cikarana kadar deri kivrimini birakmayin. o —
1
F) Enjeksiyonun tamamlanmasi '”,

® Kalem ignesine dis kapagi takin ve igneyi cevirerek
instlin kaleminden cikarin.

Uyari: Ignenin elinize batip yaralanmaya yol
acmamasl icin kapagr takarken dikkatli olun!

® igneyi giivenli bir sekilde atin.

Veya:
Igneyi bir BD Safe-Clip” ile (Griin tanitimina bakin)
kirip alin ve igne tutucuyu cevirerek cikarin.




Lipohipertrofiden korunmak Bunlari da bilmekte yarar var ...

Lipohipertrofi (Lipo) Elbise Uizerinden enjeksiyon yapmayin

° Enjeksiiy?n bolgesinde deri alti yag dokusunda degi- : Neden yapiimamal:
§im(buyume ve/veya sertlesme) anlamina gelir. ® Genel hijyen kurallanna aykiridr.

® quu_lf Olgiide aga@qui;ebeple@gn kaynaklanir: ® Dogru bir deri kivrimi olusturmak ve tutmak zordur.
— Insdlin hormonu (biiyiime faktori olmasi sebebiyle) @ Enjeksiyon yerini muayene ederek kanama ya da

- Enjeksiyon ygrinin CHZRICE degi§tiri.|memesi insulin akisi olup olmadigini anlamak mumkiin
(ayni bélgenin sik¢a kullanilmasi sebebiyle). degildir

— Kalem ignesinin sik sik tekrar kullanilmasi.
arem ignesinin sik sik tekrar kflaniimas| ® Kumas kalem ignesinin Gzerindeki kayganlastirici

@ insiilin lipo icine enjekte edilirse kan sekeri dalgalan- . o
malari gerceklesir ve kan sekeri kontrol edilemez hale film tabakasini cikarabilir ve/veya icinden gecerken
igneyi (ucunu) egriltebilir. Enjeksiyon aci verebilir!

gelir‘.
® Liponun icine enjeksiyon yapmayi birakirsaniz, tekrar  Gobek deliginin altinda sagli sollu
eski haline gelebilir. iki lipo

Lipodan korunmak icin:

® Her enjeksiyonda yeni bir enjeksiyon yeri secin (bakiniz Madde 6).

® Her enjeksiyonda yeni bir igne kullanin.

® Enjeksiyon bolgelerinizi dizenli olarak muayene edin ve dikkat ceken durumlarda diya-
bet danisma servisinize danigin!

Insilinin saklanmasi

Yeni enjeksiyon - yeni igne!

® Kalem ignelerinin tekrar kullaniimasi kalite Kalem igneleri tek
ve glvenliklerini olumsuz etkiler. kullanimhk triinlerdir!
Yeni, kullanilmamis bir igne Tekrar kullanilmis bir igne Tekrar kullanilmis igne Uyan: Ureticinin tavsiyelerini her zaman dikkate alin! (9 \
370 kat blyitme 370 kat biyitme 2000 kat buyitme o . i i o . i
- ® 2° Cnin altindaki (donma tehlikesi) ve 30° C'nin Gzerindeki
sicakliklardan koruyun.
® Acilmamis insulin kartuslarini buzdolabinda 2 — 8° C de
=5 muhafaza edin.
® Instlini dogrudan giines Isigina maruz birakmayin. -
Fotograflar: Dieter Look ve Kenneth Strauss. Kaynak: ,Nadeln mehrfach verwenden?” Diabetes Journal 1998, 10:S. 31-34 ® Insdlini sogukken enjekte etmek ngIyCl sebep olabilir rﬁ
Her enjeksiyonda yeni bir igne kullanarak asagidakileri 6nleyebilirsiniz: (ya[]r.nq'msgl). L o _ e QALINTrP
B o y _— y : ® Insilin reticilerinin talimatlar farkhlasabilir. Litfen bilgileri \ -
= [gneyi tekrar kullanmak ignenin kayganhgini azaltir ve enjeksiyon agrili hale gelir. not edin ~ -
® Insiilinin kalem ignesinde kristallesmesi kaniiliin tikanmasina sebep olabilir. = -
. - . - - e
= Kartus icinde blytik hava kabarciklarinin olusmasi uygulanacak dozu etkileyebilir. AN

» Insiilinin disariya akmasi karisim instlinlerde karisimin oraninin degismesine neden
olabilir.

igneyi enjeksiyonun hemen 6ncesinde takin ve kullandiktan sonra derhal gikarin!



BD Micro-Fine Ultra” Kalem igneleri

BD 1924 yilindan beri insulin enjeksiyonu alaninda uzman ve giinimuzde de size
BD Micro-Fine Ultra” kalem igneleri ile glivenli ve konforlu bir enjeksiyon sunmaktadir.

YENI EasyFlow™ teknolojisine sahip BD Micro-Fine Ultra™ kalem ignesi artik daha ince

duvarli. Insdlin akis hizinr artirmak igin ignenin dis capi sabit kalirken i¢ capi genisletilmis-
tir. Bu 6zellik butona basarken daha az gii¢ uygulayarak daha hizli enjeksiyon yapmanizi

saglar®.

Tiim insiilin kalemleriyle uyumludur!’

% >> YENI \_;% >> YENi
e s

:'-4.:‘_ o -55':; 0,23 mm (32G) x 4 mm "‘-‘.% ___; 0,25 mm (31G) x 5 mm
::hi: 100 adetlik ambalajlar ':::b 100 adetlik ambalajlar

halinde - halinde
PZN 09372855 = == PZN 09372861
B

- 0,25 mm (31G) x 8 mm BD Safe-Clip™
l"’f-:‘,, 100 adetlik ambalajlar 1500’e varan sayida
= halinde igneyi glvenli bir sekilde
.-__,E‘\..___ PZN 09372878 atmay! saglar
- T PZN 07111748
e el 0,33 mm (29G) x 12,7 mm
g 100 adetlik ambalajlar
=48 halinde
e
o PZN 09372884
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