Zbornica zdravstvene in babiske nege Slovenije -
2Zveza strokovnih drustev medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Slovenije
Ob Zeleznici 30a, 1000 Ljubljana, tel. +01/544 54 80; e-mail tajnistvo@zbornica-zveza.si

NACIONALNI PROTOKOLI AKTIVNOSTI ZDRAVSTVENE IN BABISKE NEGE

nazv PODKOZNA APLIKACIJA BIOLOSKEGA ZDRAVILA S PREDNAPOLNJENO BRIZGALKO

Kljuéne besede:

Podkozna aplikacija, bioloska zdravila, revmatoloska obolenja

Potrebni pripomocki:

N ve v - .
a'.“e“ . Namen aktivnosti je doseci izboljSanje ali remisijo bolezni.

aktivnosti:

Predvideni cas izvajanja protokola (aktivnosti): | 20-30 min Skrbnik protokola aktivnosti zdravstvene in babike nege:
Sekcija medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov
na internisticno infekcijskem podrocju

Mojca Dobnik

Potrebno stevilo oseb za izvedbo aktivnosti: 1 odgovorna oseba protokola: )

Aktivnost ZBN lahko izvede:

omejitve, pripombe

Milena Pavic Nikolic¢

bolnicar NE
tehnik zdravstvene nege NE
diplomirana medicinska sestra DA
diplomirana babica DA
student, pripravni NE

koda 18.04

primeren prostor,

Cista povrsina za pripravo zdravila,
razkuzilo za roke,

biolosko zdravilo sobne temperature,
opozorilna kartica,

alkoholni zloZenec,

zbiralnik za ostre infektivne predmete.
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Izvedba aktivnosti zdravstvene nege:

opombe:
. . . o Slediti smernicam za kakovostno in varno obravnavo pacienta — pregledat pacientovo
1. Seznanimo se z zdravnikovim narocilom. .
dokumentacijo.
2. Upostevamo pravilo 10 P. Prepreciti mozZnost napak.
3. Rokovanje s prenapolnjenimi brizgami ali peresniki. Prenapolnjenih brizg se ne sme segrevati s toplotnimi telesi, mesati in grobo stresati.
. . T . Zagotovit zasebnost pacienta, namestiti ga v zanj ustrezen poloZaj (najprimernejsi je poloZaj, v
4. Priprava prostora, kjer bomo aplicirali zdravilo. 9 . P - 9 / P J (najp pLep /
katerem si bo kasneje sam apliciral zdravilo).
. . . . Po predhodni razlagi, kako bo aplikacija potekala, s katero Zelimo omiliti strah in neugodje, od
5. Priprava pacienta, glede na njegovo zdravstveno stanje. . . ) ; S . .
pacienta pridobiti ustno soglasje. Pacient ob prvi aplikaciji prejme opozorilno kartico.
Na cisto povrsino pripravit napolnjeno brizgo z bioloskim zdravilom in alkoholni zloZenec.
6. Priprava delovne povrsine in zdravila. Zdravilo segreti na sobno temperaturo, s cimer zmanjSamo moZnost koZne reakcije na mestu
vboda.
7. Razkuzevanje rok. Medicinska sestra si mora razkuZit roke po standardu aktivnosti zdravstvene nege.
Izbira mesta injiciranja temelji na dobri klinicni presoji, s katero se medicinska sestra odloci za
najprimernejso mesto podkoZne aplikacije, od koder bo zdravilna ucinkovina dosegla
Izbira primernega mesta za aplikacijo zdravila. optimalno sproscanje v sistemski obtok. Izbira lokacije je obi¢ajno nadlaket, trebuh ali stegno.
V praksi je trebuh najpogostejse mesto izbire za subkutano aplikacijo, predvsem pri kasnejsi
samoaplikaciji.
KoZa mora biti pred aplikacijo Cista. RazkuZiti s kroZnim gibom od sredine predvidenega mesta
8. RazkuZevanje mesta vboda vboda navzven premera 5 cm. Mesto vboda se ocisti z alkoholnim zloZencem. Pustiti, da se
razkuZilo posusi.
Z dominantno roko napolnjeno brizgo primit kot svincnik, nato z drugo roko sneti pokrovcek. V
9 Odstranitev pokrovcka prednapolnjene brizge ali pokrova peresnika primeru peresnika je treba slediti navodilom proizvajalca. V primeru, da ima zdravilo indikator
’ (odvisno od zdravila). pogledamo njegovo barvo ter v stekelcu peresnika preverimo ali zdravilo ni motno. V primeru,
da ni bistre barve, ga ne aplicirati.
. . KoZno gubo narediti, v kolikor je igla daljSa kot 6 mm ali izrazito suhih pacientih. Igla ne sme
10. | Naredimo koZno gubo. 9 . Jelg / P 9
preseci 2/3 koZne gube v globino.
Vbod in aplikacija zdravila. Brizgo z iglo primiti, kot bi bila pusCica, ter zbosti Zraénega mehurcka se ne odstranjuje, ker je namenjen potisku celotnega volumna zdravila v
v koZno gubo s hitrim kratkim gibom tako, da je igla v celoti v koZi. Kot podkoZje. Aspiracija se odsvetuje zaradi moZnega nastanka poskodb tkiva, hematoma ali
11. | aplikacije je odvisen od debeline podkoZnega mascevja, 45 ° (manj modric. Pri aplikaciji zdravila iz peresnika (odvisno od proizvajalca) slisimo rahel klik, ki
mascevja) ali 90 ° (ve¢ mas&evja). Ko je igla v celoti v koZi, se kozna guba pomeni, da je aktivacija zdravila ter po tem, ko je zdravilo v celoti apliciramo ponovno slisimo
spusti, nato se zdravilo brez aspiracije vbrizga potasi in enakomerno. klik. Pocakamo 2-3 s in odstranimo peresnik.
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Po vbrizganju iglo hitro izvleci, mesto vboda se lahko pokrije s suhim zloZencem. Masiranje
12. | Odstranitev prednapolnjene brizge ali peresnika. mesta vboda se odsvetuje, saj lahko masaZa povzroéi poskodbo tkiva in hitrejSo absorpcijo
zdravila od predvidene.

Pred odstranitvijo prednapolnjeno brizge ali peresnika, preverimo ali je bila aplicirana celotna
13. Uredimo pripomocke. koli¢ina zdravila. Odstraniti po navodilih ustanove, v za to namenjene zabojnike za ostre
infektivne predmete. Ostale pripomocke zavreci v kos za smeti (odpadki iz zdravstva).

14. Razkuzimo si roke. Prepreciti moZnost prenosa infekcije.

. AT L Zaradi sledljivosti zabeleZiti datum, uro, parafo izvajalca in mesto vboda ter morebitna
15. | Belezenje mesta aplikacije in dokumentiranje.

opazanja.
16. | RazkuZimo siroke. Prepreciti moZnost prenosa infekcije.
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