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INSULININ ABC'SI
INSULIN NEDIR VE NASIL KULLANILIR?



/ INSULININ ABC'SI

INSULIN NEDIR VE NASIL BiR iSLEYISE SAHIPTiR?

insilin, pankreastaki beta hiicreleri tarafindan Uretilen ve Glukoz, tiziim sekerinin
islevi kandaki glukozu hiicrelere iletmek olan bir maddedir. kimyasal adidir. Gidalardan
Insiilin, kilitli bir kapiyi acan ve glukozun hiicrelere girmesini elde edilen 6nemli bir enerji
saglayan bir anahtar gibidir. Boylece insilin kan sekeri kaynagidir ve bagirsaklar
seviyesinin disurilmesine ve hiicrelere enerji saglanmasina yoluyla kana gecer.

yardimci olur.

PANKREASTA NE OLUR?

Pankreas kana iki sekilde insilin saglar:

‘@‘ Yemek yoluyla viicuda seker veya karbonhidrat alindiginda
pankreas buna gore belli bir miktarda insilin Uretir. Ne kadar cok
karbonhidrat tuketilirse o kadar cok insdlin salgilanir.

@ Pankreas ayrica organlara surekli glukoz tedarik edebilmek icin 6gin
aralarinda ve geceleri de insiilin Uretir. Kandaki glukoz birikimi cok diiserse
karaciger seker rezervlerini (glikojeni) devreye sokar veya yeni tretilen
glukozu (glukoneogenezi) viicuda iletir. Bu da her zaman asgari diizeydeki
ihtiyaci karsilayabilecek miktarda glukoz bulunmasini saglar.
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Almanya‘da yaklasik 1,8 milyon diyabet hastasi insilin ile tedavi edilmektedir.
Onlaricin insulin enjeksiyonu ginlik hayatin bir parcasidir. Hastalarin cogu icin
insulin enjeksiyonu baslangicta biraz caba gerektirir, ancak biraz pratikle insilin

enjekte etmek neredeyse agrisizdir.

Asagida insulin kullaniminizi kolaylastiracak birtakim ipuclari verecegiz. Ancak
bu ipuclari elbette diyabet ekibinden alacaginiz egitimin yerine gecmekten ziyade
egitiminizi tamamlayici veya destekleyici niteliktedir.

FARKLI INSULIN TURLERI

insiilinler yapilarina ve etki siirelerine gore farkli tiirlere ayrilir:

1. Kisa etki siireli insiilinler

Yemekle giderilen insiilin ihtiyacini
karsilarlar, dolayisiyla bazen
yemeklerden belli bir siire once enjekte
edilmeleri gerekir.

v insan insiilinleri (biyosentetik
insilin): Pankreasta uretilen
insilinle aynidir ve maya veya
bakterilerin yardimiyla genetik olarak
uretilir. Etkisini gostermesi 15 ila
30 dakika siirdiigiinden genellikle
enjeksiyon ile yemek arasinda
belli bir siire birakilmasi tavsiye
edilir. Bu etki 6 saate kadar devam
eder. Hipoglisemiyi onlemek adina
gerekirse ara 0ginde de bir seyler
tuketilmelidir.

v Analog insiilinler:
insan insilinine kiyasla genetik
olarak daha az degistirilmislerdir.
Devreye girmeleri 10-15 dakikadan
fazla sirmez ancak genelde daha
kisa slreli olarak, yani yaklasik 4-5
saat boyunca etkilerini gosterirler.
Genelde enjeksiyonla yemek
arasinda belli bir zaman gecmesi
gerekmez, ara 6gun almak zorunda
kalmazsiniz ve kan sekeri daha iyi
sekilde kontrol edilebilir.

v Bir siiredir ultra uzun etki
sireli analog insilinlerden de
yararlanilmaktadir. Bunlarin etkisi
daha hizli baslar ve daha cabuk sona
erer. Dolayisiyla yemekten 20 dakika
sonrasina kadar enjekte edilebilirler.

2. Uzun etki siireli insiilinler

Bazal insilin olarak da adlandirilirlar
ve vicudun ogiinlerden bagimsiz ola-
rak duydugu temel ihtiyaci karsilarlar.

v Gecikmeli insiilinler: Geciktirici
bir maddenin eklendigi insan
insilinleridir. Bu madde glinimuzde
yaygin olarak kullanilan NPH
insulinlerinde (Neutral Protamine
Hagedorn) bulunan protamin isimli
bir protein maddesidir. Genellikle
cozeltinin bulanik goriinmesine yol
acar. Etkisi doza bagli olarak 14 saate
kadar sirebilir. Protamin iceren
gecikmeli insilinler enjeksiyondan
once yeterince karistirilmalidir. Bu
insulinlerin genellikle glinde bir veya
iki kez enjekte edilmesi gerekir.

3. Karisim insiilinler

Bir kisa etki slreli ve bir uzun etki
sureli insulin icerirler. Farkli oranlarda
eklenerek hazirlanirlar (6rnegin %30

o

gerekmez.

kisa etki sureli
analog insdilin

analog
bazal insilin

K Kahvalti  Oglen yemegi  Aksam yemegi

v Analog insiilinler: Bu insiilinler
24 saat veya daha uzun sire etkili
olacak sekilde genetik olarak
degistirilmistir ve dolayisiyla
genellikle glinde yalnizca bir kez veya
nadiren iki kez enjekte edilmeleri
gerekir.

kisa etki sireli ve %70 uzun etki streli
insilinle). Etkili insilin miktari Gnite
veya “units” (U) olarak da ifade edilir.

Almanya‘da insulin cozeltileri farkli konsantrasyonlarda mevcuttur.
U100 insulini, bir mililitre cozeltide 100 Gnite insdlin icerir. U200 insulini
de bir mililitre cézeltide 200 {inite insiilin icerir. insiilin Giniteleri dozaj
ekraninda goruntilenir ve Unitenin diger birime donustirilmesi
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DOGRU DOZ

Insiilin gereksinimi kisiden kisiye degisir ve bireyin genel durumuna bagli olarak
da farklilik gosterebilir. insiilin tedavisine basladiginizda dogru dozu bulana kadar
diyabet ekibinizle birlikte bazi degisiklikler yapmaniz gerekebilir.

Ihtiyac duyulan insiilin miktari asagidakilere gore degiskenlik gdsterir:

v Viicut agirligi

v Hareket ve egzersiz

v Yapi (viicudunuzdaki kas ve yag orani)

v Beslenme tarzi

v Ruhsal durum (6r. stres)

v Baska ilaclarin kullanilip kullanilmadigi

v Enfeksiyon durumunda dozun genellikle biiyiik olclide ayarlanmasi gerekir
Diyabet ekibinizin size onerdigi insilin tedavisiyle ilgili talimatlari diyabet

ginliginize yazmaniz ve enjekte ettiginiz insdlin tnitelerinin ve kan sekeri
degerlerinin kaydini srekli tutmaniz 6nem tasimaktadir.

Ihtiyaciniza uygun giinliikleri
www.lilly-diabetes.de adresi
Uzerinden de siparis edebilir veya
indirebilirsiniz.

insiilin ihtiyacinizin hastalik, artan fiziksel aktivite ve hatta is degisikligi gibi
durumlara bagli olarak degismesi gayet normaldir. Kan sekeri seviyenizde cok
biytk degisimler gozlemlerseniz insilin dozunuzu degistirmeden dnce diyabet
ekibinizle bu konuda gorisin ve gerekli talimatlari alin. Bu gortismenizle
birlikte 6gunlerinizi degistirerek veya insulin dozunuzu ayarlayarak kan sekeri
seviyenizi nasil normal deger araliginda tutabileceginizi 6greneceksiniz. Ayrica
diyabet ekibiniz insilininizi enjekte etmeyi unutmaniz ihtimaline karsi da bir plan
hazirlayacaktir.
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ENJEKSIYON iCiN DOGRU BOLGENIN SECIMi

insiilin, deri alti yag dokusuna enjekte edilir ve buradan yavasca viicuda
alinir. Yag dokulari kas dokularina oranla daha az kan akisina sahiptir. Buraya
yapilan enjeksiyon daha az aci verir ve insulin kaslara yapilan enjeksiyonlara

kiyasla kan tarafindan daha yavas bir sekilde emilir.

Asagidaki tablo hangi insilinlerin hangi
bolgeden enjekte edilmesinin mantikli
olacagina dair genel bir bakis sunmaktadir:

5:7'@6930% mwmda,ou@ar?
Gobek deligi cevresinden

® Uylugun on tarafindan

@ Ust kolun yan tarafindan

@ Kalca kaslarinin yan tarafindan

Sisme ve morarmayi onlemek adina enjeksiyon
bdlgelerinin degistirilmesi dnerilir. Ayrica bir
onceki enjeksiyon bolgesiyle yeni bolge arasinda
en az 1 cm mesafe birakilmalidir.

ENJEKSIYON BOLGESINI
DEGISTIRME
Viicutta enjeksiyon icin tercih

ettiginiz alanin icerisinde, 6rnegin
karin kisminda, enjeksiyon icin her

zaman farkli bir bolge secmelisiniz.

D a
N

Onden Arkadan

Enjeksiyonu siirekli ayni bolgeye
yapmak yag dokusu olusumuna,
sertlesmelere ve bolgenin aciya karsi
duyarliligini kaybetmesine neden
olur. Bunlarin gozlemlendigi bolgeler
lipohipertrofi olarak adlandirilir.
Enjeksiyonlari bu bolgelerde
gerceklestirmek kisiye daha rahat
gelse de dokulardaki degisiklikler
genellikle insilinin hizli ve esit bir
sekilde etki etmesini engeller. Bitin
bunlarin sonucunda kan sekerinde
glclu degisimler yasanarak insdlin
ihtiyaci daha diizensiz bir hale gelip sik
sik artmaya baslayabilir.

v Bolgesel yag birikimi veya
cukurlasma gozlemlerseniz
cildinizin bu bolgesi tekrar normal
goriinene kadar birkac ay boyunca
enjeksiyonlari farkli bir bolgeden

yapin.

v Karin veya uyluklarda enjeksiyon
noktalarini yatay ve dikey yonde
2-3 cm araliklar birakarak
degistirin. Gobeginizde yan kisimlari
da kullanin.

v insiilinin emilimi degisebileceginden
yara izi olan alanlarda da enjeksiyon
yapmayin.
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INSULIN EMILIMINDEKI FARKLILIKLAR

Her insilin tird vicut tarafindan farkli bir hizda emilir ve bu nedenle farkli bir
hizda etki eder. Sectiginiz enjeksiyon bdlgesi de bu anlamda belirleyici bir etkiye
sahiptir, cinkd insulinin dolasima girme hizi viicudun farkli bolgelerine gore de
degisiklik gosterir:

v Karin: etki en hizli derecede saglanir
v Uyluk: etki yavas bir sekilde kendisini gosterir
v Popo/kalca: etki en yavas sekilde kendisini gosterir

Bu durum insilininizin 6zellikle hizli veya yavas etki etmesini istediginiz
durumlarda vb. isinize yarayabilir: Enjeksiyondan hemen sonra bir seyler yemek
istiyorsaniz enjeksiyon bolgesi olarak karninizi secebilirsiniz.

Asagidaki tablo hangi insilinlerin hangi bolgeden enjekte edilmesinin mantikli
olacagina dair genel bir bakis sunmaktadir:

[ insiilin tiiri

insiilin yavas emilir ve
Uyluk/kalca etkisini daha uzun bir
siirede gosterir

Uzun etki streli
instlinler

Kisa etki sureli instlin/
Analog insilin/6glnler/  Karin duvari Hizli insilin emilimi
dizeltici insulin

Sabahlari: Kisa etki stireli kismin
L SR ClLYaL kahvaltiya hizli etkisi
Karisim insdulinler
Aksamlari: Gece etkisinin yeterince

\_ Uyluk stirmesi icin yavas emilim

insiilinin etkisini daha hizli géstermesini saglamanin diger yollari:
v Enjeksiyondan sonra spor vb. nedeniyle cok hareket ederseniz insiilin kana
daha hizli karisacaktir.

v Sauna, glineslenme veya sicak bir banyo ya da dus gibi sizi yliksek sicakliklara
maruz birakan durumlar insilinin daha hizli etki etmesini saglar.

v Bir sicak su torbasi insiilin emilimini hizlandirmaniza yardimci olabilir.

v Enjeksiyon bdolgesine masaj yapmak insiilinin kana daha hizli karismasini
saglar.

Sweak bir

ortam '

’thw:,
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DOGRU TEKNIK

v Bulanik gorinimli insilinler enjekte edilmeden once karistirilmalidir, aksi
takdirde insilinden daha fazla ¢cozelti maddesi enjekte edilir. Bunun icin
kalem her enjeksiyondan once 10-20 kere yavasca sallanmali veya iki elin
arasinda yuvarlanmalidir.

v Enjeksiyondan once ignenin dikey olarak yukari baktigindan emin olarak
kalemin calisip calismadigini kontrol edin ve icine ignenin ucunda bir damla
insiulin gorinene kadar 1-2 Unite insilin ilave edin.

v Ignenin uzunluguna bagli olarak basparmaginizla veya isaret ve orta
parmaginizla cildinizde bir kivrim olusturun. Boylece sadece yag dokusunu
kaldirirsiniz, kaslar yerinde kalir.

v ignenin uzunluguna ve ciltteki kivrimin kalinligina bagli olarak igneyi dikey
sekilde veya 45° aciyla tutun.

v Dokuyu cok derinden delmemeye dikkat edin.

v insiilini yavasca enjekte edin. Enjeksiyon sirasinda ciltteki kivrimi
birakmayin.

v Ardindan insiilinin enjeksiyon bolgesinden sizmasini 6nlemek adina igneyi
yaklasik 10 saniye boyunca deride tutun.

v Kalem igneleri her enjeksiyondan sonra degistirilmelidir. Tek kullanimda

bile ignelerinin uclari korelir ve ciltte aci veren yaralanmalara neden olabilir.

Diyabet ekibiniz size insilin enjeksiyonunun nasil yapilmasi gerektigini
gosterecektir.

BASKA NELERi GOZ ONUNDE BULUNDURMALISINIZ?

Viicudunuzun calismasi icin insiiline ihtiyaci vardir. insiilin olmadan yasayamayiz.
insiilinin ana gérevi kan sekerini diisiirmektir. Kan sekeri cok diisiiriiliirse
hipoglisemi meydana gelir. Ayrica insulin tedavisi kilo almaniza yol acabilir. Bazi
durumlarda enjeksiyon bélgelerinde deri degisiklikleri (lipodistrofi] yasanabilir.

Hipoglisemi

Cok fazla insilin enjekte edilirse kan sekeri asiri miktarda disebilir ve hipoglisemi
(distik kan sekeri) olusur. Hipoglisemi; cok az yemek yenildiginde, insilin
enjeksiyonu ve 6gun yeterince iyi koordine edilmediginde veya fiziksel aktivite
sonucunda cok fazla seker tiketildiginde de ortaya cikabilir.

Kilo alimi

Bazi hastalar insdlin tedavisi sirasinda kilo alabilir. Kilo almamak adina saglikli
beslenilmeli ve egzersizin yer aldigi bir yasam tarzi benimsenmelidir.

Lipodistrofi

insiilin hep ayni bélgeye enjekte edilirse bazi durumlarda deri alti yag
dokusunda bir degisiklik meydana gelebilir. Deride bir cukurluk (lipohipotrofi] ya
da kiiclik cikintilar olusabilir (Llipohipertrofi). Bunun herhangi bir zarari yoktur
ancak yine de enjeksiyon bolgeleri degistirilerek oniine gecilmelidir, cink
insilin bu alanlarda bazen daha hizli bazen de daha yavas emilir.
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INSULININ SAKLANMASI

Etkisini kaybetmemesi icin insilinin uygun sekilde saklanmasi
ve muhafaza edilmesi gerekir.

Her kullanimdan sonra igneyi cikarin, kalemi igne
takili halde saklamayin.

*| insiilin stoklarinizi ve kullanmadiginiz kalemleri
buzdolabinda saklayin. Dondurucuya koymayin.

Hazir kalemleri, ilk kullanimdan 28 giin sonra
iclerinde hala insiilin bulunsa bile bertaraf edin.

ilk uygulamadan sonra buzdolabinda degil, oda
sicakliginda saklayin.

Kalem ve igneleri talimatlara uygun olarak bertaraf
edin.

Etiket ve ambalaj lizerinde gosterilen son kullanma
tarihinden sonra kullanmayin.

Fazla isi, nem ve isiktan koruyun.
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