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1.AMAC:ilacin dogru ve uygun teknikle intradermal yoldan hastaya uygulanma-sidir.
2.KAPSAM: Hastanemizde bulunan hastalar

3.KISALTMALAR

4 TANIMLAR

5.SORUMLULAR:,Hemsire,ebe, ATT ve diger saglik calisanlar

6.FAALIYET AKISI:

6.1. Intradermal enjeksiyonda ilaclar epidermisin hemen altina dermis icine verilir

6.2. Intradermal enjeksiyonda ilag hazirlanirken ve uygulanirken 8 dogru kuralina uyulur (dogru
hasta, dogru ilag, dogru ilag sekli, dogru kayit, dogru yanit, dogru doz, dogru yol, dogru zaman)
6.3. intradermal yol parenteral yollar icinde emilimin en gec oldugu yoldur. Bu nedenle, tan
koyucu islemlerde kullanthr (tlberkdlin, alerjen/ ilaglara duyarlilik testleri, lokal anestezi
uygulamalari). Ayrica BCG asisi da bu yolla yapihr

6.4. Intradermal enjeksiyon:

6.4.1. On kolun i¢ yiiz

6.4.2. Ust kolun arka yuizii

6.4.3. Sirtin Ust yuzu

6.4.4. Ust gogus bolgesine yapilabilir

6.5. Intradermal enjeksiyonda kullanilan ignenin numarasi 26- 27, ignenin boyu 0,6- 1 cm olup,
ignenin giris agisi 5- 15 derecedir

6.6. Intradermal enjeksiyonda 0,1- 0,5 ml ilag uygulanir

6.7. Hastanin yasina, klinik durumuna, uygulanacak ila¢ ve ila¢c miktari dikkate alinarak uygun

olan enjeksiyon bolgesi secilir

7.Dikkat Edilecek Noktalar

7.1. Intradermal enjeksiyondan sonra enjeksiyon bélgesi silinmemeli ve masaj uygulanmamalidir
7.2 Enjeksiyon sonrasi deride kabarcik olusmamasi, ilacin subkutan dokuya gittigini gosterir ve
bu durumda islem tekrarlanmahidir.

7.3. Bolge az tuylu/ thysiz olmahdir

7.4. Tani amaciyla uygulaniyorsa uygulama boélgesi kalem ile daire icine alinarak
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isaretlenmelidir.

7.5. Hastanin mahremiyetinin korunmasina 6zen goésterilir.

8.ISLEM BASAMAKLARI

8.1. Eller el yikama standardina gore yikanir ve eldiven giyilir
8.2 Hazirlanan ilag tepsisiyle hasta yanina gidilir

8.3. Hasta kimlik dogrulamasi yapilir.

8.4. Yapilacak islem hakkinda hasta/ ailesine bilgi verilir.

8.5. Islem icin uygun bolge secilir ve hastaya uygun pozisyon verilir.

8.6. Uygulama bolgesi cilt bitiinltgiini bozan dermatit, dokuntili cilt reaksiyonlari agisindan

inspeksiyon ve palpasyon ile degerlendirilir.

8.7. Enjeksiyon yapilacak bélge, batikonlu/ alkollii pamuk tamponla merkezden disa dogru

dairesel hareketlerle silinir

8.8. Enjektor avucun ve parmaklarin altinda kalacak sekilde kavranir

8.9. Enjektoru daha cok kullanilan ele alarak pasif el ile hastanin én kolu altindan tutup deri

isaret ve bas parmakla gerilir.

8.10. igne ile kesik ucu yukari bakacak sekilde tutularak, deriye 5- 15 derecelik aciyla yaklasik 2

mm kadar girilir

8.11. ilag deride birka¢c mm’ lik (mercimek biyiikligi kadar) kabarti olusturana kadar yavasca

verilir ve ignenin giris acisi bozulmadan geri ¢ekilir

8.12. Enjeksiyon boélgesine ignenin ¢ikarilmasi sirasinda ve sonrasinda tampon uygulanmaz ve

ovulmaz

8.13. Enjeksiyon bolgesinin gevresine bir kalemle dairevi ¢izgi cizilerek bolge daha sonra

kontrol edilmek Uzere belirlenir

8.14. islem hemsire gdzlem formuna kaydedilir.




