
胰島素注射技巧 
一、 準備用物： 

胰島素、胰島素空針、酒精棉片、醫療廢棄物回收桶或可密封式空桶、注

射部位圖。 

二、 筆型胰島素注射步驟： 

 



 

三、 胰島素空針抽取胰島素的方式 



 

四、 準備注射 



    注射部位的選擇與注意事項（詳見註 1~註 3）。 

1. 注射位置與深度、運動、劑量和環境濕度，都會影響到胰島素的吸收。 

2. 為了獲得穩定的胰島素吸收和作用，注射部位必須輪換。 

3. 注射部位選擇皮下脂肪多及皮膚較鬆弛處，如上臂側面、大腿前側、腹

肌的前方及側面、臀部的上方。 

4. 注射點應與上次的注射點保持 2.5 公分（約一指寬），如此才能確保胰島

素能穩定吸收。 

5. 考量胰島素吸收，建議速效型胰島素施打於腹部；中效型與長效型胰島

素施打於大腿中段外側與臀部外側、手臂外側等脂肪豐富的部位輪流注

射。 

6. 重覆注射相同點會導致胰島素吸收延後。若皮膚有結硬塊請勿在此部位

注射，會影響藥物吸收。 



   

五、 注射步驟： 

1. 將酒精棉片備好，左手固定注射部位，將酒精棉片從中間向外環狀消毒。 

2. 左手拇指和食指將注射部位皮膚捏起，避免和肌肉走向平行，較不會連同

肌肉一起捏起。  

3. 另一手像握鉛筆方式以針筒以 45~90度（依胖瘦決定）快速插入。 

4. 避免壓陷皮膚，以免深及肌肉層。 

5. 將針筒直接往下推到底，使胰島素注入皮下，等候 10 秒鐘（胰島素輸入

體內）。 

6. 移開針筒，如果稍微出血，則用酒精棉片輕按注射部位幾秒鐘。 

7. 請勿按摩或熱敷、搓揉注射部位，以避免影響胰島素藥效致血糖值起伏過



大。 

六、 注射完畢： 

1. 將沾血棉片、其他包裝紙丟入垃圾桶即可。 

2. 胰島素空針注射完畢，直接將空針丟棄在醫療廢棄物回收桶或可密封式空

桶中。待容器裝滿空針後（約 8 分滿），將瓶口封住。回門診看診時，將

容器拿至門診糖尿病諮詢室即可。因空針屬於感染性醫療廢棄物，不可隨

意丟棄，以免刺傷人員造成感染。 

 

七、 注意事項： 

(一) 注射完畢 30分鐘內一定要進食。 

(二) 低血糖的症狀及處理： 

1. 低血糖症狀：  

(1) 初期會飢餓、手腳發抖、冒冷汗、心跳加快、無力頭暈等。 

(2) 嚴重會不醒人事、抽筋、昏迷。 

2. 低血糖處理： 

(1) 立即進食含 10~15 克糖分食品，例如：3~4 顆方糖，或一瓶養樂多、半

瓶甜飲料（鋁箔包裝） 

(2) 10~15 分鐘症狀未解除，可再吃一次。若症狀一直沒改善，應立即送醫。 

(三) 未開封的胰島素置放冰箱 2-8℃冷藏，不可置放於冷凍室。 

(四) 使用中胰島素可放置 20~25℃室溫中，如室溫超過 30℃，建議儲存於冰

箱冷藏室。 



    國軍左營總醫院 

胰島素注射時間及注射量表 

 

   姓名：           病歷號碼：         
 
  胰島素注射時間及注射量如下： 

    

吃早餐前 30 分注射 

短效(清)                   單位 

中效(濁)                   單位 

          混合(70:30)                單位 

吃晚餐前 30 分注射 

短效(清)                   單位 

中效(濁)                   單位 

          混合(70:30)                單位 

睡前注射(晚上 9：30 注射，10 點吃點心) 

中效(濁)                   單位 

     

※註：目前使用之胰島素 1cc 含 100 單位 

          短效：Humulin R(清)  

中效：Humulin N(濁) 

          混合：(70:30)  (濁) 

   

               

處方日期：   年   月   日 
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