
 
ــاده انسولين يـك      مــــ

شيميايي است كه باعث ورود قند به داخل سلولهاي بدن مي شـود.       
تمام سلولهاي بدن به جز سلولهاي مغزي براي دريافت گلوكز خـون            
نياز به انسولين دارند. سلولهاي مغزي بدون نياز به انسولين،  قـنـد                
دريافت مي كنند. در بيماري ديابت، به دلايلي انسولين كم تـولـيـد               

و يا قابل استفاده براي سلولهاي بدن نيست و سلولها از دريافت               شده
 قند محرومند.

بنابراين ميزان تزريق انسولين،  بايد تحت نظر پزشك متخصص و به             
اندازه ي دقيق كه با توجه به ميزان دريافت مواد غذايي،  فعالـيـت،               

وزن، و حتي وضعيت روحي و رواني فرد، توسط كارشناس محاسـبـه              
شده و انسولين مورد نياز تزريق شود تا نياز بدن به انرژي از طريـق               

 ورود گلوكز به داخل سلول تامين گردد. 
شوند. برخي از آنـهـا         انسولين از نظر شفافيت به دودسته تقسيم مي       

شفاف بوده و برخي شيري هستند. انواع شيري رنگ انسولين پيـش             
از تزريق بايد خوب مخلوط شوند.اگر انواع شفاف آن كدر شد، نبايـد        

اندازه گيري مرتب قند خون و گـزارش دقـيـق            آن را مصرف كنيد.      
ميزان فعاليت، وزن، و رژيم غذايي در تعيين دوز انسولين مورد نيـاز             

 براي فرد ديابتي ضرورت دارد .  
 
 . انسولين سريع اثر:1

دقيقه از زمان تـزريـق        10تا    5هاي سريع اثر بعد از گذشت         انسولين
ساعت بعد از زمان تزريق، انسولين بـه           3تا    1شوند. حدود      فعال مي 

ساعت تاثير آن در بدن ادامـه دارد.         5رسد و تا      حداكثر اثر خود مي   
به علت شروع و پيك اثر جهت كنترل قند بعـد از        اين نوع انسولين    

 غذا استفاده مي شود.
عملكرد آن شبيه بـه     به همين دليل بايد بعد از تزريق،  غذا بخوريد.            

انسولين طبيعي بدن بوده و احتمال افت گلوكز خون با اين انسوليـن             
 كم است.

 نوع متداول انسولين سريع اثر عبارت است از: 
 انسولين آسپارت ( نوورپيد)( انسولين قلمي نارنجي) -

 
معمولا نيم ساعت قبل    . انسولين كوتاه اثر يا كريستال يا رگولار:             2

دقيقه بعد، اثر آن شـروع        30از صبحانه، نهار يا شام تجويز مي شود و          
ساعت بعد از تزريق، انسولين به حداكثر تاثير خـود             5تا    2مي شود.    

 رسد. در صورت  كدر بودن، نبايد مصرف شود. مي
: معمولا صبح ناشتا يا قبل از      NPH. انسولين متوسط الاثر يا  3

اين نوع انسولين شيري رنگ بوده و بايد پيش از           شام مصرف مي شود.    
 90تا     60تزريق خوب مخلوط شود. شروع كار اين نوع انسولين حدود            

ساعت از زمان تزريق،  عملكرد  12تا  4دقيقه بعد از تزريق است.بعد از  
 16رسد. تاثير انسولين متوسط اثر حدود          آن به حداكثر مقدار خود مي     

 ماند ساعت باقي مي 24تا 
نوع متداول انسولين طولاني اثر انسوليـن  انسولين طولاني اثر:   .  4

 گلارژين است. آزادسازي دارو در بدن آهسته و پيوسته بوده و اوج اثر 
ساعت ادامه دارد. معمـولا    24آشكاري ندارد. تاثير اين انسولين حدود      

شود. براي تزريق  انسولين گلارژين و دتمير،           يك بار در روز تزريق مي     
 نيازي به زمان مصرف غذا نمي باشد

 شود: انسولين گلارژين خود به دو نوع انسولين تقسيم مي
 انسولين لانتوس
 انسولين توجئو

 
 
 

درجه سانتـي     8تا  2شيشه انسولين را داخل درب يخچال در دماي           -1
 گراد نگهداري كنيد.

قبل از مصرف انسولين، شيشه آن را بررسي كنيد كه ذرات خارجي              -2
 در آن نباشد و يخ نزده باشد. 

انسولين كريستال (رگولار) بايد تا پايان زمان مصرف يكدسـت و                -3
 شفاف بماند در غير اين صورت قدرت خود را از دست داده است. 

 كدراست و شيشه انسولين را تكان ندهيد بلكه       NPHانسولين  -4
 

 
ميان  كف دستان خود به آرامي بغلتانيد، تا يكدست و شيري شـود در                

 غير اين صورت قابل استفاده نيست . 
 
 
 
 

دقيقه قبـل از       30تزريق انسولين سرد، دردناك است بنابراين بايد          -5
 مصرف از يخچال خارج شود.

ورزش،  سرعت جذب انسولين را زياد مي كند بنابراين به دنـبـال                 -6
فعاليت، امكان افت سريع قند خون هست، به پزشك خـود در مـورد                

 ميزان فعاليتتان اطلاعات كافي بدهيد . 
اگر بيش از يك تزريق در روز انجام مي دهيد، از چند عضـو بـراي                   -7

 تزريق استفاده كنيد . 
توجه داشته باشيد كه جذب انسولين در شكم سريعتر از بازوها، در             -8

 . بازوها سريعتر از رانها و در رانها سريعتر از سرين است 
 قبل از تزريق انسولين دستها را كاملا بشوئيد. -9

از سرنگ هاي يكبار مصرف تنها يك بار استفاده شود و پـس از                 -10
تزريق درون ظرف پلاستيكـي مـحـكـم          

 انداخته شود. 
جهت جلوگيري ازتزريق عضلاني، محل     -11

تزريق را با انگشتان نيشگون گرفته و بـالا         
 آوريد و يك چين پوستي ايجاد نماييد. 

براي جلوگيري از تغيير شكل مـحـل          -12
تزريق و جذب بهتر، محل تزريق را بطور متناوب و به صورت چرخشـي              

 تغيير دهيد. 
سانتي متر نسبت به روز قـبـل          2/5هر روز محل تزريق را به اندازه        -13

 روز انجام شود.  30تغيير دهيد. تزريق مجدد دريك محل  نبايد زودتر از 
درجه و دربزرگسالان و      45انسولين دركودكان و افراد لاغر با زاويه          -14

درجه به داخل جلد (چربي زير پوست)تزريق مـي     90افراد چاق با  زاويه     
 شود. 
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انسولين چيست ؟     

نکات مھم در ارتباط با نگھداری و نحوه ی  مصرف 
 انسولين :

 انواع انسولين



1 سرنگ انسولـيـن انـواع       -5
 مختلف دارد:

 واحدي 100سرنگ 
 2هر خط كوچك سرنگ، برابر       

 واحد انسولين است.
 واحدي 50سرنگ 

واحـد     1هرخط كوچك برابر     
 انسولين است.

 درپوش پلاستيكي را با پنبه الكلي پاك كنيد .  -16
سرنگ را از پوشش خارج نماييد مقداري كه مـي خـواهـيـد                 -17

انسولين بكشيد، هوا داخل ويال كنيد و انسولين را به آرامي درون             
 سرنگ بكشيد و با ضربه ها ي ملايم  حباب هوا را خارج نماييد. 

در صورت تزريق دو نوع انسولين با هم، ابـتـدا انسـولـيـن           -18
را  NPHكريستال ( رگولار) را وارد سرنگ كنيد، سپس انسولين                

 بكشيد.
انسولين را در مـحـدوده         -19

سانتي متري)  5اينچي(  2شعاع 
ناف خود تزريق نكنيد، زيرا بدن 
آن را جذب نخواهد كرد. فقـط        
زير و طرفين نـاف اجـازه ي          

 تزريق وجود دارد.
محل تزريق را مـالـش          -20 

 ندهيد، چون باعث جذب سريع تر انسولين ميشود.
ويال انسولين باز شده را ميتوان حداكثر تا يك ماه در يخچـال               -21

نگهداري كرد. درصورت تيرگي، تغييررنگ و دانـه دانـه شـدن                
 انسولين از مصرف آن خودداري نماييد. 

 تاريخ باز كردن ويال انسولين، روي ويال نوشته شود.-23
تزريق انسولين معمولا به صورت زير جلدي و در بيمارستان ها        -24

 ممكن است به صورت وريدي يا از طريق پمپ نيز انجام  شود. 
 كاهش جذب انسولين چه مواقعي اتفاق مي افتد؟ 

.بيمار سيگار ي است 
     يك محلِ تزريق،  بافـت      در صورت استفاده زياد از
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دانشگاه علوم پزشكي و خدمات 
،درماني تهران بهداشتي  

 دچار سفتي و تجمع چربي مي شود.
تزريق انسولين سرد 

 افزايش جذب انسولين چه مواقعي اتفاق مي افتد؟
               ماساژ محل تزريق انسولين توصيه نمي شود زيـرا سـبـب

افزايش جذب انسولين مي شود و زمان اثر انسولين غير قابـل            
 پيش بيني مي شود.

           افزايش درجه حرارت پوست مانند سونا، حمام آفتاب يا حمـام
 آب داغ سبب افزايش سرعت جذب انسولين مي شود.

                تزريق به اندام هاي در حال ورزش سبب افـزايـش جـذب
انسولين، عملكرد سريع تر انسولين و كاهش سريع تر قـنـد             

 خون مي شود.

توانيد در يخچال نگهداري كنيد. انسولين باز نشده را مي 
  گراد باشد. درجه سانتي 8تا  2دماي يخچال بايد 
  .انسولين نبايد يخ بزند 
   توانيد بـراي      مي انواع انسولين قلمي در ايران     بعد از باز كردن

 يك ماه آن را در دماي اتاق نگه داريد.
 .انسولين نبايد زير نور مستقيم آفتاب نگه داشته شود 
 
 

    : سانتيمتري از ناف و محلي انتـخـاب          5اينچي يا     2ازفاصله  شكم
 كنيد كه اثري از زخم نباشد . مستقيم و عمود تزريق شود.  

    : سانتي متر يا به اندازه پهنـاي         10بهتر است كه تزريق حدودا      ران
يك  دست بالاتر از  زانو و يا پايين تر از كشاله ران انجـام شـود.              

 فوقاني و خارجي ران مي  باشد. 1/3بهترين محل  تزريق 
    : مهم است كه تزريق در بافت چربي(زير جلدي)، در قسمـت             بازو

 عقب(نه طرفين) بازو ها و بين شانه و ارنج باشد. 

    : بهترين محل قسمت بالايي  و خارجي باسن   است نـه در               باسن
 قسمت پايين.

  چند ساعت بيرون بمونه خراب ميشه؟انسولين قلمی 

 محل ھای تزریق انسولين:

آشنایی با انسولين و روش 
 ھای تزریق


