Albertslund Kommune
Plejeboligomradet

Procedure

Emne: Subkutan (s.c.) injektionsgivning

Henvender sig til:

S.c. injektion ma gives af sygeplejersker og social- og sundhedsassistenter. En social- og
sundhedsassistent kan efter opleering give insulin, til beboere med et leengere varende stabilt
blodsukker.

Formal: Sikre viden om korrekt injektionsteknik.

Definition pa subkutan injektionsgivning:
Subkutan injektionsgivning betyder indgift af et leegemiddel i underhuden, hvor der kan gives
et volumen mellem 0,1 — 1 ml.

Forberedelse inden subkutan injektionsgivning:
Du skal bruge:
e Sprgjte
Lysergd kanyle, til at treekke preeparatet op med
Bla/gran kanyle til injektionsgivningen
Kanylebgtte.
Sprit swaps.
Handsker.
Preeparat.
Evt. ampulknaekker.

Fremgangsmade for subkutan injektionsgivning:

Du informerer beboeren om hvad der skal forega.

Du hjeelper beboeren til en bekvemt stilling.

Du udfarer handhygiejne.

Du ger injektionsvaesken klar ved at finde korrekt praeparat, til den rette beboer, dvs:

beboeridentifikation, navn, cpr stemmer overens med data pa Medicinoverblik og pa

preeparatet samt praeparatets styrke, ordination afstemt med FMK og at praeparatet er

holdbart.

e Du treekker det korrekte praeparat op med en lysergd kanyle, efterfalgende kommes
kanylen i kanyleboksen.

e Du paseetter den kanyle der skal anvendes til injektionen.

e | dialog med beboeren, finder du er egnet sted pa enten overarm, mave eller Iar til
injektionen. Bemeaerk at huden skal veere hel.

e Du afspritter huden med swaps, der hvor du vil give injektionen og er nu klar til at give
injektionen.

e Du lgfter op i en hudfold.

e Du holder kanylen mellem tommel- og pegefinger.

e Du stikker kanylen ind 90° vinkel, hvis beboeren er normal/overveegtig.
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Du stikker kanylen ind 45° vinkel hvis beboeren er normal/underveegtig.

Du aspirer i min. 5 sek. for at sikre, at kanylen ikke er i et blodkar.

Du injicerer preeparatet med 10 sek. pr.ml.

Du venter i min 5 sek. inden du fjerner kanylen og slipper hudfolden.

Du rydder op, tager dine handsker af og udfare handhygiejne.

Du observerer efterfglgende evt. komplikationer, som lokal reaktion, lille allergisk
reaktion med rgdme omkring indstiksstedet, blgdning eller systemisk reaktion — obs.
anafylaksi. (se procedure; Adrenalin).

e Du dokumenterer i dokumentationssystemet administrationen af injektionen samt evt.
bivirkninger/komplikationer.

Husk at kontrollere preeparatet:
- Nar du tager det ud af medicinskabet
- Inden du traekker injektionsvaesken op i sprgjten
- Inden du seetter preeparatet pa plads i medicinskabet.

Indgift i allerede anlagt subkutan kanyle:
e Udfar handhygiejne.
e Tjek for infektionstegn ved kanylen. Hvis der er tegn pa infektion skal den seponeres
0g ny anleegges. (se procedure for anleeggelse af subkutan kanyle).
Tjek ordinationen pa Lokalt medicinkort (afstemt med FMK).
Traek medicinen op (se vejledning tidligere).
Fjern proppen pa slangen, lig den sa den ikke kontamineres.
Indgiv medicinen over min.10 sek.
Saet proppen pa igen.
Dokumenter i omsorgssystemet for indgift af medicinen, preeparat,dosis 0og
tidspunkt.

Veer opmeerksom pa:
Nalen skal ikke skylles igennem med NaCl, da medicinen s& kommer til at ligge i et
"NaCl reservoir” og dermed vil optagelsen af preeparatet veere usikker.

Seranase (halopridol) og morfin ikke ma gives i samme kanyle, da en blanding af disse
praeparater danner naleformede krystaller i op til 4 timer efter indgift.

Seranase 0g oxynorm ma gerne gives i samme nal.
Binyrebarkhormoner skal gives i separat kanyle.
Furix ma ikke gives sammen med andre praeparater.

Hvis beboeren har behov for et eller flere af ovenstaende preeparater skal du anlaegge flere
subkutane kanyler.

Hvis du anleegger flere subkutane kanyler, skal du sgrge for tydelig markering af hvilke
kanyler , som bruges til hvilke praeparater.
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