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W abecnym czasie podstawowymi badaniami diagnostycznymi cho-
rob onkologicznych i krazenia sa badania tomagraficzne i rezonan-
su z podaniem dozylnym kontrastu. W raz z rozwojem aparatow
TK podawanie kantrastu recznie zostato wyparte przez strzykawki
automatyczne. Aparatura ta nadzorowana jest przez pielegniarke
uczestniczaca w przygotowaniu pacjenta i nadzorujaca podawanie
kontrastu i stan pacjenta podczas badania.

Przygotowanie pacjenta do podania kontrastu rozpoczyna sie
od wywiadu podczas ktorego wykluczamy potencjalne zagrozenia:
- uczulenie na kontrast
- niewydolnos¢ nerek GFR< 30
- nieuregulowane nadcisnienie

Po rozmawie z pacjentem pielegniarka wybiera miejsce wkiu-
cia. Migjscami preferowanymi sg naczynia krwionosne o wiekszym
przekroju i prostym przebiegu.

Zyta odpromieniowa

7yka odpromieniowa Zyta posrodkowa tokcia

posrédkowa Zyta fokciowa

Zyta posrodkowa przedramienia

Zyty promieniowe

Zyta odpromieniowa

Zyta odtokciowa

7yhy grzbietowe $rodrecza

Nie jestesmy jednak w stanie w sposob 100% zagwarantowac,
iz naczynie krwionosne nie peknie, a kontrast sie nie wydostanie
sie poza naczynie.

Do czynnikow podnoszacych ryzyko wynaczynienie kontrastu za-
licza sie:

- 0golny stan pacjenta

- wielokrotne proby zatozenia wktucia

- krucho$¢ zyt spowodowana leczeniem ( chemio i radioterapia)
- zaburzenia krazenia w migjscu zatozenia venflonu

- 7le dobrana wielko$¢ kaniuli potaczona ze zbyt duzg predkoscia

podawania kontrastu .
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Wynaczynienie srodka kontrastowego ( CMEV ) odnosi sie do
wycieku dozylnie podanego Sradka kontrastowego z narmalnego
przedziatu wewnatrznaczyniowego do otaczajacych tkanek miek-
kich; jest to dobrze znane powiktanie tomografii kemputerowej
z kontrastem.1)

Konsekwencjami wynaczynienia moze by¢:

a) bal w okolicy wynaczynienia

b) zaczerwienienie

c) stan zapalny

d) martwica tkanek okolicznych

e) zespot przedziatu (ciasnota powigziowa)- bardzo rzadko.2)
Aby tego unikngC w postepowaniu po wynaczynieniu:

- nie tamujemy krwi,

- zaktadamy oktad na przyktad z Altaziaji, Lotion 1000

- jezeli wktucie zatozone jest w dystalnej czesci konczyny gornej
pouczamy, aby konczyne trzymac uniesiong unikajac tym samym
ciasnoty powieziowe;j.

Kazde wynaczynienie jest zdarzeniem niepozadanym, ktore na-
lezy odnatowac wypetniajac adpowiedni formularz.

Waznym momentem w trakcie badania jest wstepne przeptuka-
nie naczynia 0,9% NaCl predkoscia jaka bedzie podawany kontrast.
Jest to chwila kiedy sprawdzamy droznos¢ naczynia podejmujac
decyzje co do sprawno$ci kaniuli oraz predkosci z jaka podamy
kontrast.

Kiedy nie mozemy sobie pozwoli¢ na zmniejszenie predkosci
z powodu specyfiki badania, np. badania angio gdzie konieczna jest
predka$c 4 lub 5 ml/min lub wigcej, podejmujemy prabe ponownego
zatozenia wktucia. Mimo naszych staran do wynaczynienia moze
doj$¢ w kazdym momencie podawania kontrastu.

W pracy pomagaja nam wspomniane juz strzykawki automatyczne.

Jak wszystkie urzadzenia one tez ewoluujg. Dzigki temu korzy-
stajac z ich mozliwosci i naszemu do$wiadczeniu jestesmy w stanie
do minimum ograniczy¢ pekanie zyt i wynaczynienia kontrastu.

Pierwszym modelem na ktorym pracowatam byta strzykawka
firmy Medrad. Wymogi sanitarno-epidemiologiczne sprzetu jedno-
razowego i ekonomia oraz tatwosc obstugi sktonita nas do zakupu
nowego aparatu. Obecnie pracujemy na strzykawce firmy Bracco
CT Exspres.
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Kilka lat temu ilos¢ peknig¢ i wynaczynien kontrastu siegata do
10 miesiecznie co stanowito ok. 0,5 promila ilosci badan. W chwili
obecnej ilos¢ peknietych naczyn jest sporadyczna i nie przekracza
ilosci 0-3 miesiecznie.

Strzykawki takie jak firmy Bracco z mozliwo$ciami niezaleznego
ustawienia wielkosci kaniuli, predkosci podawania kontrastu oraz
sprawdzeniu na wykresie sprawno$ci podawania Natrium Chloratum
w trakcie przeptukania, a nastepnie kontrastu, potaczone z wiedza
i doswiadczeniem pielegniarek umozliwiajg minimalizowanie pek-
nie¢ zyt.

Podsumowujac dzieki wiedzy i doswiadczeniu personelu medycz-
neqo biorgcego udziat w badaniach diagnostycznych w potaczeniu
ze sprzetem wykorzystywanym w tych badaniach jestesmy w stanie
zminimalizowac zdarzenia niepozadane typu wynaczynienia moga-
ceqo opoznic leczenie oraz pogorszyc¢ stan zdrowia pacjenta.
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