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Pani mgr Eleonora Katiska
Przewodniczca ORPIP w Poznaniu

Szanowna Pani,

Uprzejmie informug, ze zgodnie z obowzujacymi zasadami leki przeznaczone
do podawania w formie iniekcji natg podawa oddzielnie.

Kwestk t¢ przedstawita Pani w kierowanyngpiie. " Zasady wykonywania
iniekcji nauczane na studiach pighiarskich jednoznacznie oktaja, ze

kazdy lek naley podaw& oddzielnie". Jest to wdaiwa, racjonalna i
bezpieczna zasada.

Dlaczego?

Skutkow dziatania wielu lekéw, szczegolnie wtedgy g one podawane
jednoczénie, nie mana przewidzié, znajc jedynie dziatanie kalego z nich

z osobna. Midzy lekami mae bowiem zachodgiwiele r&nych typow
interakcji, a wynik kliniczny wzajemnych oddziatywanigdzy lekami mae by¢
rozny i poleg& np. na nasileniu dziatania jednego leku przezidrug
pojawieniu s¢ nowego jakéciowego dziatania, nieobecnego przy stosowaniu
kazdego z lekdw osobno, czy wreszcie hamowaniu dzejadnego leku przez
drugi. Niezwykle wany jest te fakt, ze wynikiem interakcji bdacej

skutkiem niezgodnii chemicznej i fizycznej lekdw (np. podczaszenia
lekow w iniekcji) nie musi b§ wytracenie s¢ widocznego osadu lub zmiana
barwy roztworu do wstrzykaé. Czasem bowiem chemiczne lub fizyczne
unieczynnienie leku zachodzi bez istotnych zmiatworu. Problemem jest
takze wzrastajca lawinowo liczba nowych lekow pojawaaych se na rynku
farmaceutycznym, co czyni nietdovym przewidzenie wszystkich interakcji
jakie mog zachodzi pomkdzy istniepcymi w terapii lekami. W tej sytuacji
za najbezpieczniejgsopcg uznaje si oddzielne podawanie lekow do
wstrzykiwa.

W pismie poruszyta Pani bardzo istatkwestk zalecania podawania kilku
lekéw do wstrzykiwa rownoczénie przezrodowisko lekarskie. Wienze
praktyka ta wynika z klinicznego éwiadczeniarodowiska lekarskiego. Mag
na uwadze kliniczne dwiadczenie lekarzy jako niepodwadng Ich wartGeé,
pragre podkrélic, ze jest to praktyka niewsaiwa. | wreszcie kwestia

techniki wykonywania iniekcji domgniowych tj. rozstrzygricia czy
dokonywa zmian kierunku igty w celu podania kolejnego lekinnym
miejscu,

czy dokonywa wkiu¢ odrebnych, co waze sk z kolei ze stresem i dodatkowym
cierpieniem chorych. Uwam ,ze z dwoch powodow, kda iniekcje
domiesniowa



naleey podawé oddzielnie. Po pierwsze, jak zaznaczyta Pani, aenkaerunku
igly powoduje zmiaa kata wktucia, czyli tamie zasadkata prostego, po
drugie nie daje pewnoi, czy nie dokona sibezpdredni kontakt ("
zmieszanie ") lekow podawanych w ten sposob. Blmimalizowania
cierpienia wynikajcego z dokonywania oglinych iniekcji domgsniowych
zalecam podawge z zachowaniem odpowiednich przedziatow czasbwyc
(niejednoczasowo), co jakdze moze stanowd pewra uciazliwosé ( przede
wszystkim dla pacjentow ambulatoryjnych).
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