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Ders Adı: Hastalıklar ve Hemşirelik Bakımı II 
Konu: Deltoid Kasına İntramüsküler Enjeksiyon	
Öğrencinin Adı ve Soyadı:	Numarası:
Amaç: İstem edilen tedaviyi uygulamak ve hastayı komplikasyonlardan korumak.

Uygulama için gerekli malzemeler:
· Enjektör (21- 25 numara iğnesi olan)
· Bölgeyi temizlemek için antiseptik madde (%70'lik alkol, povidon iyot vd.)
· Pamuk tampon
· İlaç kartı
· Eldiven
· Atık kabı
· Kalem
	DELTOİD KASINA İNTRAMÜSKÜLER ENJEKSİYON

	Uygulama Basamakları
	Yeterli
	Yetersiz

	1.
	Hasta kimlik doğrulaması yapılır.
	
	

	2.
	Hasta ve ailesine işlem hakkında bilgi verilir, izin alınır.
	
	

	3.
	İşlem sırasında kullanılacak malzemeler hazırlanır.
	
	

	4.
	Eller yıkanır ve eldiven giyilir.
	
	

	5.
	İlaç miktarının deltoid kas için uygunluğu değerlendirilir.
	
	

	6.
	Gerekli olan ilaç hazırlanır.
	
	

	7.
	Çocuk yatağına veya muayene masasına alınarak pozisyon verilir.
	
	

	8.
	Çocuğun sabit tutulması sağlanır, gerekirse bunun için yardım alınır.
	
	

	9.
	Uygulamanın yapılacağı bölge belirlenir ve açılır.
	
	

	10.
	Çocuğun mahremiyetine özen gösterilir.
	
	

	11.
	Enjeksiyonun yapılacağı bölge saptanır (Tabanı akromiyon çıkıntıdan geçen tepesi koltuk altında olan hayali bir üçgen çizilir. Üçgenin orta noktası
enjeksiyon için uygun alandır.)
	
	

	12.
	Enjeksiyonun yapılacağı bölgenin uygunluğu (hassasiyet, nodül, renk değişikliği vd.) değerlendirilir.
	
	

	13.
	Uygulamanın yapılacağı bölge antiseptik solüsyon ile merkezden dışa doğru
dairesel hareketlerle temizlenir.
	
	

	14.
	90°’lik açı ile tek hareketle girişim yapılır.
	
	

	15.
	Pistonu geri çekilerek kan gelip gelmediği kontrol edilir (Kan gelirse enjektör çıkarılarak uygulamaya son verilir. İlaca kan karışmışsa ilaç yeniden hazırlanır
ve uygulanır), gelmediyse ilacı yavaş olarak verilir.
	
	

	16.
	Kuru pamuğu enjeksiyon bölgesine hafifçe bastırarak iğne girdiği açı ile geri
çekilir.
	
	

	17.
	Uygulama bölgesine kısa süreli bası uygulanır.
	
	

	18.
	Bölgede kanama olmadığından emin olunduktan sonra çocuğun giysileri
giydirilir.
	
	

	19.
	Uygulama sonrası hastaya rahat pozisyon verilir.
	
	

	20.
	Kirli malzemeler atılır.
	
	

	21.
	Eldivenler çıkarılır ve eller yıkanır.
	
	

	22.
	İşlem hemşire gözlem formuna kaydedilir ve ilacın beklenmeyen etkileri gözlenir.
	
	


Yetersiz: Basamağın hiç uygulanmaması, yanlış uygulanması veya sırasında uygulanmaması
Kısmen Yeterli: Basamağın doğru olarak ve sırasında uygulanması, fakat eksikliklerin olması ve/veya eğiticinin yardımına gerek duyulması
Yeterli: Basamağın duraklamadan ve yardıma gerek kalmadan doğru olarak ve sırasında uygulanması

ÖNEMLİ:

· Açıklamalar oyun yolu ve çizimlerle yapılmaya çalışılır. Çocuk işbirliği kurulabilecek yaşta ise uygulama bölgesinin seçimi birlikte yapılır (sağ veya sol gibi), enjeksiyonun canını acıtacağıı fakat işlemin çok çabuk biteceği söylenerek çocuğa karşı dürüst davranılır, gerekirse işlem sırasında eline sıkacağı bir şey verilir, uygulama sırasında derin nefes alması, nefesini tutup yavaş yavaş vermesi öğretilir.


OLASI HEMŞİRELİK TANILARI

1. Akut Ağrı
2. Deri Bütünlüğünde Bozulma
3. Anksiyete
4. Enfeksiyon Riski
5. Kanama Riski
6. Bilgi Eksikliği
7. Sağlığını Sürdürmede Etkisizlik
	

           Eğitimcinin Adı Soyadı:                                                                         İmza
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	Adres
	:
	Ege Üniversitesi  
Hemşirelik Fakültesi
Bornova / İZMİR
	
	Telefon
İnternet Adresi
E-Posta
	:
:
:
	0232 388 11 03
https://hemsirelik.ege.edu.tr/
hemsirelik.dekanlik@mail.ege.edu.tr
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