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Memiliki kompetensi dan kewenangan klinis untuk melakukan
tindakan menyuntik/injeksi sub kutan

Keterkaitan:

Peralatan/Perlengkapan:

1. POS Cuci tangan 1. Sarung tangan bersih;
2. POS Identifikasi pasien 2. Regimen insulin, sesuai order dokter;
3. POS Pemberian obat melalui injeksi sub 3. Jarum insulin;
cutan. 4. Alcohol swab;
5. Nierbekken;
6. Safety box.
Peringatan: Pencatatan dan Pendataan:
Dalam melaksanakan POS ini petugas harus 1. Form Catatan Keperawatan
memperhatikan: 2. Kontrol pemberian obat

1. Riwayat diet/pola makan pasien;

2. Tanggal kadaluarsa dan kondisi insulin
(bening, bebas dari partikel, dan tidak ada
perubahan warna);

3. Dosis insulin yang ditentukan;

4. Kondisi kulit pada area penyuntikan.

Jika POS ini tidak dilaksanakan, maka akan

beresiko terhadap keamanan dan keselamatan

pasien serta efektifitas penyerapan insulin.
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POS : Teknik Injeksi Insulin pada Pasien Diabetes Mellitus

Diagram Alir (flowchart)

Pelaksana Mutu Baku
Mo Langkah Kegiatan Terawal Dokler
= ok Wak terang
Pelaksna oo Kelangkapan aktu Cutput Keteranzan
1. Perawat mempersiapkan alat C:_:) Membawa peralatan vang 3 menil Peralan lengkap dan siap
dibutuhkan sesuai POS pakai
2. Perawal melakukan 1dentittkast pasicn menggunakan mimmal dua ¥ 1 menit Benar pasien yang akan
identitas {nama lenghkap, tanggal lahir, dan‘atay nomor rekam Ej diberikan tindakan
medik);
3. Perawat menjelaskan jenis, tujuan dan lamanya prosedur vang ¥ 1 menit Pasicn paham dan setuju
akan dilakukan kepada pasien dan keluarga; L] terkait prosedur yvang akan
dilakukan
4. Perawat melakukan verifikasi terhadap mstruksi, dosis 1 menit Benar obat, benar dosis,
pemberian, rute pembenan, tanggal kadaluarsa dan kondisi fisitk |:1:| benar unkluﬁ:r!. benar rute
regimen insulin; pemienan
5. Perawal mencuci tangan sesuai standar: :l 40 deuk Tangan bersih
f. Perawat mengrunakan sarung tangan bersih, jike peri; I__:_l Sarung tangan bersih 1 menil Tangzan terlindunzi
3 Sertifih T Perawat mencampurkan insulin dengan menggulingkan pen hd Rezmen msulin dalam bentuk 2 menitt Obat tercampur rata
B | Elektro insulin secara perlahon diantara kedua tangan; I:l pen insulin
8. Perawat melepaskan sepel jarum kemudian pasang jarum denzan b Pen insulin. 1 meni Ukuran jarum terbaik
kuat ke ujung pen: Jarum insulin adalah 4 mm
9 Perawat melakukan proiming denzan cara memutar indikator dosis Pen insulin 30 detik
ke angka 2 [U untuk mengeluarkan udara dan memastikan aliran
insulin yang tepat ;
10. | Perawat memegang pen dengan arah jarum mengarah keatas, l:Tj Pen insulin 1 menit Udara keluar dan indicator
ketuk unuk memindahkan gelembung wdara keatas dan tekan menjadi 0 kembali
tombal injek=s hingea tetesan insulin muncul digjung jarum:
11. | Perawat memutar pemalihan dosis ke jumlah unit vang Pen insulin 30 denk
ditentukan; E'j
12. | Perawat memilih lokast penyuntikarn:; * 30 denik Lokasi injekst tendentifikast | 1. yang terbatk dacrah
L1 perut {1 cm dari
pusat), paha,lengan
dan bebas dan
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hapahypertropr, Juka,
nyeri, benzkak, dan
inflameasi.

2. Putar lokasi
pervutikan untuk
mencegah
Lipohypertropa.
jarak | jari dan
suntikan
sehbelummnya (1 em)

13. | Perawat membersibkan area penyuntikan dengan alcohol swab Alkohol swab 30 denk
hingga kenng L|_/
14. | Perawat mencubit area penyuntikan dengan lembut; |__L| 30 denk Area penyuntikan mudah
: dinkses
15. | Perawat menyuntikkan jarum sccara cepat dengan sudut 435 -90r. f Pen mnsulin 30 denk
16. | Perawat menginjeksikan obat secara perlahan. pertahankan jarm Pen insulin 30 denk Obat termjeksi
ditempatnya =elama 10 detk
17. | Perawat menarik jarum dan benkan tekanan lembut ke lokasi Pen insulin 30 denk
injeks1 tanpa mengosok
18. | Perawat mengusap dengan alcehol swab % Alkohol swab 30 denk
e 19. | Perawat merapihkan alat; 1 mennt
P’ % | Balai
f":l Sertifik
N | Elektro 200 | Perawat mencuci tangan sesuai standar; lil 1 menit Tangan bersih
21 | Perawat melakukan evaluasi terhadap kondisi pasicn setelah |:7:| 1 ment Kondisirespon pasten Peniksalah area bekas
melakukan penyuntikan; terhadap pengobatan suntikan. Perhatikan
) teridentifikasi kemungkinan berdarah,
memar, penonjoelan kulit
karcna suntikkan
intrakutan {suntikkan
kurang dalam), bantik
merzh / gatal (reaksi
alerg local)
23 Perawat mendekumentasikan kegiatan C___F_L:,..TJ 3 menul
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