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	Взамен                                                  вводится впервые 

	Цель:                                                   – лечение заболеваний;
                                                               – профилактика заболеваний;
                                                               – стандартизация выполнения внутримышечной                     инъекции.

	Область применения
Где:                                 отделения и кабинеты стационара, поликлиники
Когда:                                   при выполнении врачебных назначений, оказании неотложной помощи

	Ответственность:
Пользователи, ответственные за выполнение процедуры: 
– заведующие отделениями; 
– акушерки и медицинские сестры (братья), отвечающие за выполнение процедуры на основании должностных обязанностей. 
Контроль исполнения процедуры:
– заведующие отделениями; 
– процедурная медицинская сестра;
– старшая медицинская сестра.

	ПОДГОТОВИТЕЛЬНЫЙ ЭТАП
1. Идентифицировать пациента, представиться, объяснить цель и ход процедуры. Убедиться в наличии у пациента информированного согласия на предстоящую процедуру введения лекарственного препарата и его переносимость. 
2.Подготовить необходимое оснащение. 
3. Проверить сроки годности, внешний вид и целостность упаковок. 
4. Сверить назначения врача.
5. Предложить пациенту или помочь ему занять удобное положение, при котором хорошо доступна предполагаемая область инъекции, освободить ее от одежды (выбор положения зависит от состояния пациента; вводимого препарата).
6. Обработать руки в соответствии с СОП № Х.
7. Набрать лекарственные препарат в шприц:
7.1 ИЗ АМПУЛЫ
7.1.1 Прочитать на ампуле название лекарственного препарата, дозировку, срок годности, убедиться визуально в отсутствии осадка, недопустимого изменения цвета.
7.1.2. Набрать ЛС в шприц из ампулы и сменить иглу согласно СОП № Y.
7.2 ИЗ ФЛАКОНА
7.2.1 Прочитать на флаконе название лекарственного препарата, дозировку, срок годности. 
7.2.2 Набрать ЛС в шприц из флакона и сменить иглу согласно СОП № Z.
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	ОСНОВНОЙ ЭТАП
[bookmark: a124]8. Выбрать, осмотреть и пропальпировать правой рукой место инъекции.
9. Взять правой рукой два шарика, смочить антисептиком.
10. Обработать кожу в месте инъекции: одним шариком «большое поле» (размером 10 × 10 см), другим - «малое поле» (размером 5 × 5 см) 2 - 3 раза в одном направлении.
11. Поместить использованные шарики в контейнер «Дезинфекция перевязочного материала, СИЗ» или в соответствующий контейнер «Физический метод».
12. Подождать до полного испарения антисептика с поверхности кожи, выдержать время экспозиции.
13. Взять правой рукой шарик, смочить антисептиком, поместить в ладонь левой руки, удерживая четвертым и пятым пальцами.
14. Взять в левую руку шприц с ЛС из вскрытой упаковки, расположить второй палец на канюле иглы, остальными пальцами охватить цилиндр шприца.
15. Поместить упаковку в емкость «Упаковка».
16. Снять правой рукой колпачок с иглы, придерживая канюлю иглы вторым пальцем левой руки, поместить колпачок в контейнер «Пластмасса».
17. Переложить в правую руку шприц: расположить пятый палец на канюле, остальными пальцами охватить цилиндр шприца.
18. Первым и вторым пальцами левой руки натянуть участок кожи (у пациентов со слабовыраженным мышечным слоем необходимо захватить кожу и мышцу в складку).
19. Ввести быстрым движением иглу под углом 90° на 3/4 иглы в мышечную ткань.
20. Расположить второй и третий пальцы левой руки на фланце цилиндра шприца, первый палец - на поршне*.
21. Ввести медленно ЛС, надавливая на поршень шприца первым пальцем левой руки.
22. Приложить к месту инъекции шарик, смоченный антисептиком, извлечь быстрым движением иглу, прижать шарик на 2 - 3 минуты.
*При введении суспензии и масляного раствора изменить расположение пальцев левой руки: расположить второй и третий пальцы на поршне шприца, первым пальцем упереться во фланец цилиндра шприца. Потянуть слегка поршень «на себя», убедиться, что игла не попала в кровеносный сосуд. При появлении крови в шприце необходимо, не извлекая иглу полностью, изменить ее положение.

	Отражение в учетных регистрах
Сделать запись о выполнении инъекции в журнале учета процедур формы № 029/у-03.
Если возникли проблемы при выполнении процедуры:
В случае отсутствия у пациента информированного согласия на предстоящую процедуру введения лекарственного препарата – уточнить дальнейшие действия у врача.
В случае возникновения нежелательной реакции на лекарственный препарат – немедленно сообщить врачу, дальнейшие действия должны быть в соответствии с СОП № N. 

	Нормативная документация
1. Постановление Совета министров Республики Беларусь от 3 марта 2020 г. № 130 «Об утверждении специфических санитарно-эпидемиологических требований».
2. Приказ Министерства здравоохранения Республики Беларусь от 27 ноября 2017 г. № 1355 «Об утверждении Инструкций по выполнению инъекций и внутривенных инфузий».



