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HASTA BILGILENDIRME FORMU

INSULIN KULLANIM REHBERI
INSULIN NEDIR?

insiilin,viicudumuzda pankreas adi verilen organda,langerhans adaciklarindaki hiicrelerden salgilanan
bir hormondur.

Yiyeceklerden aldigimiz gidalar igerisindeki nisasta(karbonhidrat)bagirsaklarda enzimler tarafindan
glukoza donustlrilir.Bagirsaklardan kana gegen glukoz daha sonra hiicrelerin igine girer.Bu islem
instilinin yardimiyla olur.Hiicre icine giren seker,enerji tiretmek icin burada kullanilir.insilinin yoklugu
ve eksikliginde glukoz hiicre igine giremez ve dolayisiyla kanda yliksek seviyede izlemeye baslar.Bu
durum diyabet olarak tanimlanir.

DIYABET VE INSULIN

Tip 1 diyabetli kisilerde pankreas insilin Gretememektedir.Bu nedenle yiyeceklerden aldiklari
glikozu kullanabilmek igin insilin enjeksiyonuna gereksinim duyarlar.

Tip 2 diyabet en sik rastlanan diyabet tipidir.Kisilerde obezite,dokularda instlinin kullanila-
mamasi (insdlin direnci) vs. s6z konusudur.Bu tip diyabetlilerin bazilari viicutlarindaki glu-
kozun enerjiye donustiirtilebilmesi icin diyabet hapi(OAD)veya instlin enjeksiyonuna ihtiyag
duyarlar.

DIYABET HAPLARI

-Pankreastan insilin salgilatan ilaglar.(Sulfoniliireler ve Meglitinidler)
-insiilin duyarliligini arttiranlar.(Metformin,Piaglitazon)

-Glukoz emilimini engelleyenler.(Acarboz)

DPP-4 inhibitorleri (Sitaglipitn, Vildagliptin, saksogliptin, Allogliptin..)

iNSULIN TEDAVISINDE AMAC

-Kan glukozu seviyesini kontrol etmek.

-Kan glukozunu normale dondirerek diger organlarda olusabilecek hasari 6nlemek.(G6z,bob-
rek,kalp,sinir sistemi..)

-Cocuklarda biylime gelismeyi saglamak.
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insiilin su an icin enjekte edilerek kullanilmaktadir.insiilinin kana gecebilmesi icin cilt alti

dokuya(sc),kas icine(im),ve damar icine(iv)enjekte edilmesi gerekmektedir.Kullanilmakta olan
insilinler tipleri,turleri ve elde edildigi kaynaklara gore farkli gesitleri vardir.
iNSULININ ELDE EDILDiGi KAYNAKLAR
1-Domuz kaynakli insilinler
2-Sigir kaynakli insilinler
3-insan insiilinleri

-DNA teknolojisi

-Yari sentetetik

INSULIN TiPLERI

Etki bicimlerine gore;
-Hizh etkili
-Kisa etkili
-Orta etkili
-Uzun etkili
Uygulama bicimlerine gore;
-Yalnizca cilt alti ve kas igi kullanilanlar.(Orta ve uzun etkili insilinler)
-Damar igi,cilt alti ve kas i¢i kullanilanlar.(Kisa ve hizli etkili insulinler)

INSULIN TURLERI

A-Hizli etkili insilin analoglari
-Lispro (Humalog)

-Aspart (Novorapid)

-Glulisin (Apidra)

B-Kisa etkili insilinler

-Kristalize instlin(Humulin R,Actrapid)
C-Orta etkili insilinler

-NPH insilin(Humulin N,Insulatard)
D-Uzun etkili insilinler

-insiilin Glargine (Lantus)

-Levemir (Detemir)

-Ultralente

E-Karisim insilinler

-%70 NPH + %30 Kristalize

-%75 NPH + %25 Lispro

-%70 NPH + %30 Aspart

insiilin adlarini,etkilerinin baslamasi,pik etki,etki siiresi ve verilis zamanini gésterir tablo:

insiilinin Adi Etkinin Pik etki Etki Siiresi | Verilis Zamani

Baglamasi
Humalog 5-15 dk 30-90dk |3-5st Yemeklerden 5-15dk 6nce veya ye-
Novorapid mekle beraber.
Apidra
Humulin R 30-60 dk 2-3 st 5-8 st Yemeklerden 20-30 dk 6nce
Actrapid
Humulin N 2-4 st 4-10 st 10-16 st Yemeklerden 20-30 dk 6nce
insulatard
HumulinM 70/30 | 30-60 dk _ 10-16 st Yemeklerden 20-30 dk dnce
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Mixtard 30
Humalog 5-15 dk _ 10-16 st Yemeklerden 5-15 dk dnce veya ye-
75/25 mekle beraber.

5-15 dk _ 10-16 st Yemeklerden 5-15 dk dnce veya ye-
Novomix mekle beraber.
30

2-4 st _ 20-24 st Yemeklerden bagimsiz.
Lantus

2-4 st 6-14 st 16-20 st Yemeklerden bagimsiz.
Levemir

INSULIN SATIN ALINIRKEN DIiKKAT EDIiLMESiIi GEREKEN
HUSUSLAR

-Recete edilen markayi (insilini)satin aliniz.
-Son kullanma tarihini kontrol ediniz.

INSULININ SAKLANMA KOSULLARI

-Kalemde oda sicakliginda (22-24 C) 28 giin korunabilir.

-Kutudakiler,buzdolabi kapaginda (2-8 C )korunabilir.

-insiilin dondurulmamali (Eger donmus insilin varsa kullaniimamalidir)

-insiilinler 30 C'nin Gizerinde bekletilmemelidir.

-insiilinin icinde kiiciik beyaz parcaciklar(kristallesme)renk degisikligi (sari,bulanik goriintii)
varsa kullaniimamaldir.

-Flakon insilinler buzdolabi kapaginda(2-8C de)saklanmahdir.

iINSULIN ENJEKSIYONU UYGULAMA BOLGELERI

Yukaridaki resimde insiilin uygulama yerlerini gérebilirsiniz.Uygulama yerlerindeki her bir
kareden inslilin enjeksiyonu yapilabilir.Yaptiginiz insiilinin daha etkili olmasi,cildinizin yag ve kas
dokusunun saglkli kalmasi icin enjeksiyon bolgelerinizi stirekli degistirmeniz gerekir.

insiilin kalem igneleri 1 en fazla 2 kez kullanilmalidir.Siirekli ayni bélgeden enjeksiyon yap-

mak ve ayni igne ucunu uzun siire kullanmak:

-Enjeksiyon bolgesinde sislik ve sertliklere

-Morarmalara

-Enjeksiyonun yapildigi bolgede insilin birikimine

-Iinsiilinin etkisinin azalmasina

-Enjeksiyon bolgesinde yag dokusu kaybi,erime ve erimeye bagl cukurcuklar olusmasina ne-
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den olur.

INSULIN KALEMI KULLANIRKEN DiKKAT EDILECEK
NOKTALAR

insiilin kalemine takilan igne uglari bir, en fazla iki kez kullaniimalidir.Daha fazla kullanimlarda
karsilasabileceginiz durumlar sunlardir:
-igne ucu kérleserek enjeksiyon aninda aci duyulmasina neden olur.
-ignenin mikroskobik ucu fazla kullanimlarda kirilir ve metal parcaciklar enjeksiyon bélge-
sinde kalabilir.
-igne uglari acr hissini azaltmak icin slikonlanmistir.Fazla kullanimlarda slikon erir ve agriya
neden olur.
eKullanilan igne uglarini kalem ucunda birakmayiniz.
-ignenin kalem ucunda takili kalmasi,insiilin kartusunun igine hava girmesine neden olur ve eksik
dozda insiilin yapilir.
-Kalem ucunda takih birakilan ignenin diger ucu insilin kartusunun icinde olacagindan igne-
nin kanalinda stirekli instlin olacaktir.Kanaldaki bu insilin kristalleserek ignenin kanalini ti-
kayabilir.Dolayisiyla siz enjeksiyon yaparken zorlanabilir ve eksik dozda insulin yapabilir-
siniz.

AGRILI ENJEKSIYONU ONLEMEK iCIN DiKKAT EDILECEK
HUSUSLAR

-Enjekte edilecek insiilin oda sicakliginda olmalidir,soguk yapilan insiilin enjeksiyonu agriya
yol agar.

-Hava enjekte edilmemelidir.

-Enjeksiyon 6ncesi bolge alkolle siliniyorsa,ugmasi beklenmelidir.

-Cilt alti dokuya ¢abuk girilmelidir.

-Cilt icindeyken ignenin yonu degistiriimemelidir.

iNSULIN ENJEKSIYONU UYGULAMA

insiilin enjeksiyonu sirasinda dikkat edilecek noktalar:

-Hijyene 6zen gosterilmeli,enjeksiyondan dnce eller yikanmaldir.Cilt,sabun ve su ile yikan-
missa alkol veya kolonya ile silmeye gerek yoktur.

-insiilin uygulanacak bélgenin cildi 2-3 parmak yardimiyla yukari dogru cekilir.

-Dogru dozda hazirlanan insulin kalemi tutulan cilde dik olarak batirilir ve insilin uygulanir.
-insiilin cilt altina uygulandiktan sonra,igne hemen ¢ekilmez,parmakla tutulan kisim birakilir,
10 saniye kadar beklenir ve dyle cekilir.

-Enjeksiyondan sonra agri olursa veya kan ya da berrak bir sivi gelirse 5-8 sn kuru pamukla
basing uygulanir.Masaj yapilmaz.

-Enjeksiyonlar,¢cok ince olsa bile giysi Gizerinden yapiimamalidir.

Diyabet tedavisinde doktorunuzun size 6nerdigi tedavi sekli 6nemlidir. Ancak tedavinizi dizenli
yiritebilirseniz sorunlarla daha az karsilasirsiniz. Bu nedenle, yasam kalitenizi arttirmak ve diyabete
bagl olusabilecek komplikasyonlari en aza indirmek amaci ile dncelikle size 6nerilen diyet ve egzersiz
programinizi diizenli uygulayiniz. Seker districl hap ve insilin tedavinizi zamaninda ve dogru bir
sekilde kullaniniz. Hap veya insiilinin yanlis kullanimlarinda, diyet ve egzersiz yapilamadiginda, elde
etmek istediginiz sonuca yeteri kadar ulasamayacaginizi unutmamalisiniz.
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