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INTRAOSSEOUS VASCULAR ACCESS

EZ-IO

EZ-IO® MANUAL NEEDLE SET:  
Device Description: EZ-IO Manual Needle Sets contain a 304 stainless steel, 
38.5 mm stylet and 15 gauge catheter, provided sterile, non-pyrogenic in a 
sealed pouch. When the Stylet is removed a standard Luer lock is exposed. The 
EZ-IO Manual Needle is intended for patients ≥40 kg.

Each EZ-IO Manual Needle Set contains:

• 1 Manual Needle Set 
• 1 EZ-Stabilizer® Dressing 
• 1 EZ-Connect® 
• 1 Sharps Block 
• 1 EZ-IO Wristband 
• 1 Quick Reference Guide

INDICATIONS FOR USE:
The EZ-IO Product System is indicated for immediate vascular access  
in emergencies.

CONTRAINDICATIONS FOR USE:
•  Fracture in target bone.
•  Previous, significant orthopedic procedure at the site, prosthetic limb or joint.
•  IO catheter use in past 48 hours of the target bone.
•  Infection at the area of insertion.
•  Excessive tissue (severe obesity) and/or absence of adequate anatomical 
    landmarks.

5 mm

Instructions for Use

EZ-IO MANUAL 
NEEDLE SET

Teleflex.com/military 

 EMERGENCY NUMBER: 

1.800.680.4911

© 2019 all rights reserved. Arrow®, EZ-IO Intraosseous Vascular System®,  
EZ-Stabilizer® and EZ-Connect® are trademarks of Teleflex Inc.

Customer Service: 1.866.479.8500

Caution

Keep dryKeep away 
from sunlight

Single use Sterilized using 
ethylene oxide

Do not 
resterilize

Consult instructions 
for use

Do not use if 
package is damaged

This device is restricted 
for sale by or on order 

of a physician.

Manufactured for:
Teleflex Medical

IDA Business & Technology Park,
Dublin Rd, Athlone,

Co. Westmeath, Ireland

The System Conforms 
to the Medical Device 
Directive (93/42/EEC)

Not made with natural 
rubber latex

Rx only.

MR unsafe

2797
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INSERTION STEPS:
1.  Take appropriate Body Substance Isolation (BSI) Precautions.      
2.  Aseptic technique.   3.  Locate insertion site. (See Figure 2)

4. Prepare insertion site (See Figure 3).

5. Prepare infusion system.

6. Remove and discard the needle set safety cap.

7. Insert. (See Figure 4)

IMPORTANT: Do not touch the catheter with your 
hand or fingers.

IMPORTANT: Control the patient’s movement prior to 
and during needle set insertion.

a. Position manual driver at insertion site with  
 needle set at a 45-degree angle for proximal  
 humerus; 90-degree angle for proximal and distal  
 tibia to the bone. (See Figure 4) Gently insert  
 needle set until needle set tip touches bone.

Figure 3

Figure 4

Figure 2

1 Manual Handle 
2 Stylet
3 Luer Hub 
4 Needle Cap
5 Catheter

EZ-IO Manual Needle Set:

1

2
3

4

5
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12. Remove adhesive from back of EZ-Stabilizer®  
 Dressing and apply dressing to skin.   
 (See Figure 8)

13. Flush the EZ-IO catheter with 10 mL   
 of Normal Saline through the EZ-Connect®  
 Extension Set. (See Figure 9)

IMPORTANT: Prior to flush consider the aspiration of  
a small amount of blood to confirm placement.

• For patients responsive to pain consider giving  
 2% lidocaine without preservatives or  
 epinephrine (cardiac lidocaine) administered  
 slowly over 120 seconds, let dwell for  
 60 seconds, then administer 10 mL flush,  
 slowly administer 1/2 initial dose over 60  
 seconds. Follow institutional policy/procedure.

• NO FLUSH = NO FLOW Failure to appropriately  
 flush the IO catheter may result in limited or  
 no flow.

• Once IO catheter has been flushed, administer  
 fluids or medications as indicated.

 Note: Frequently monitor the insertion site for  
 extravasation.

14. Deliver medication and fluids as ordered. Administer medications  
 in same dose, rate and concentration as given via peripheral IV. For   
 optimal flow infuse with pressure. (See Figure 10) 

15. Apply dressing.

Figure 9

Figure 10

Figure 8
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POTENTIAL COMPLICATIONS:

WARNINGS AND PRECAUTIONS FOR 
EZ-IO® INTRAOSSEOUS VASCULAR ACCESS SYSTEM: 

WARNING: Not for Sternum use.
CAUTION: Use aseptic technique.
CAUTION: Check skin, adipose and muscle thickness before insertion. 
CAUTION: Extra care should be taken during insertion and site monitoring 
when used in patients with bone diseases that increase the likelihood of fracture, 
extravasation and dislodgement.      
CAUTION: Do not recap Needle Sets or reconnect separated components. Use 
biohazard and sharps disposal precautions. Re-use of contents may cause 
cross-contamination, leading to patient risk and complication(s).
CAUTION: Before administering vesicant, toxic, or highly-concentrated drugs, check 
the IO Catheter again for placement and patency.
CAUTION: Use caution with chemotherapeutic agents.
CAUTION: Monitor insertion site frequently for extravasation.
CAUTION: Stylet and Catheter are NOT MRI compatible.
CAUTION: Do not leave the Catheter inserted for longer than 24 hours.
CAUTION: Needle Sets are single use only; serious medical consequences (e.g. life-
threatening infection) and reduced performance (e.g. blunted needles) may occur if 
compliance to this warning is not followed. (For a complete listing of these serious 
medical and performance consequences, please contact Teleflex.) 
STORAGE: Store in a cool dry place.

- Pain
- Inflammation
- Bleeding at the insertion site
- Extravasation
- Infiltration

- Infection
- Osteomyelitis
- Compartment syndrome
- Embolism
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b. Ensure at least 5 mm of catheter is visible.  
 (See Figure 1)

c. Penetrate bone cortex by rotating clockwise/  
 counter-clockwise while applying gentle,  
 steady downward pressure.

d. Stop insertion process when:

 1. A sudden “give” or “pop” is felt upon entry  
     into the medullary space.

 2. A desired depth is obtained.

e. Do not rock or bend during Manual Needle Set  
 insertion. MAINTAIN 45-DEGREE ANGLE FOR  
 PROXIMAL HUMERUS; 90-DEGREE ANGLE  
 FOR PROXIMAL AND DISTAL TIBIA.

IMPORTANT: Use gentle-steady pressure – not 
excessive force. Allow catheter tip rotation 
and gentle downward pressure to provide 
penetrating action.

8. Remove stylet and place in Sharps Block  
 for sharps containment. (See Figure 5)

9.  Confirm catheter stability. The catheter  
 should be firmly seated in the bone.

DO NOT ATTACH A SYRINGE DIRECTLY TO THE 
EZ-IO CATHETER HUB

10. Place the EZ-Stabilizer® Dressing over the  
 catheter hub. (See Figure 6)

11. Attach primed EZ-Connect® Extension Set,  
 firmly secure to catheter hub with clamp  
 open.  (See Figure 7)

Figure 5

Figure 6

Figure 7
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16. Remove catheter from patient. Gently twist
 clockwise while slowly applying traction
 to catheter. DO NOT ROCK OR BEND THE
 CATHETER DURING THIS PROCEDURE.
 (See Figure 11)

Once removed, immediately place catheter in 
appropriate sharps container.

Education and training materials available at Teleflex.com/military

CAUTION: Do not leave the catheter inserted for longer than 24 hours.

Figure 11

NO STERNUM

Teleflex.com/military 

NUMÉRO D’URGENCE : 

1 800 680-4911

© 2019 Tous droits réservés. Arrow, EZ-IO Intraosseous Vascular System, 
EZ-Stabilizer et EZ-Connect sont des marques de commerce de Teleflex Inc.

Service à la clientèle : 1 866 479-8500

Mise en 
garde

Conserver au secGarder à l’abri 
du rayonnement 

solaire

Usage unique Stérilisé à l’oxyde 
d’éthylène

Ne pas 
restériliser

Consulter les 
instructions pour 

l’utilisation

Ne pas utiliser si 
l’emballage est 

endommagé

Ce dispositif est limité à 
la vente par un médecin 
ou sous son ordonnance.

Fabriqué pour :
Teleflex Medical

IDA Business & Technology Park,
Dublin Rd, Athlone,

Co. Westmeath, Irlande

Le système est conforme 
à la directive sur les 
dispositifs médicaux 
(93/42/CEE)

Produit fabriqué 
sans latex de 

caoutchouc naturel

Non compatible 
avec l’IRM 2797

Teleflex.com/military  

紧急联系电话：

1.800.680.4911

© 2019 保留所有权利。Arrow、EZ-IO Intraosseous Vascular System、 
EZ-Stabilizer 和 EZ-Connect 是 Teleflex Inc. 的商标。

客服电话：1.866.479.8500

注意

保持干燥避光储存

一次性使用 已经过环氧乙烷灭菌不得再灭菌请查阅使用说明

如果包装有破损，
则不得使用

此器械仅限医生销
售或遵医嘱销售。

委托制造商：
Teleflex Medical

IDA Business & Technology Park, 
Dublin Rd, Athlone, 

Co. Westmeath, Ireland（爱尔兰）

系统符合医疗器械
指令 (93/42/EEC)

不含天然乳胶

在所有磁共振条件
下均不能安全使用 2797

Teleflex.com/military  

緊急聯絡電話：

1.800.680.4911

©  2019 保留所有權利。Arrow、EZ-IO Intraosseous Vascular System、 
EZ-Stabilizer 和 EZ-Connect 是 Teleflex Inc. 的商標。

客服電話：1.866.479.8500

小心

保持乾燥避免陽光照射

單次使用 已經過環氧乙烷滅菌請勿重複滅菌請參閱使用說明

若包裝受損
請勿使用

此裝置僅限醫師出
售或遵醫囑出售。

委托製造商：
Teleflex Medical

IDA Business & Technology Park, 
Dublin Rd, Athlone, 

Co. Westmeath, Ireland（愛爾蘭）

系統符合醫療裝置
指令 (93/42/EEC)

不含天然橡膠乳膠

在所有磁共振條件
下均不能安全使用 2797

NÚMERO PARA EMERGENCIAS 

de Teleflex.com/military: 

1.800.680.4911

© 2019 Todos los derechos reservados. Arrow, EZ-IO Intraosseous Vascular System, 
EZ-Stabilizer y EZ-Connect son marcas comerciales de Teleflex Inc.

Servicio al cliente: 1.866.479.8500

Precaución

Manténgase secoManténgase lejos 
de la luz solar

Para un solo uso Esterilizado con 
óxido de etileno

No volver a 
esterilizar

Consulte las 
instrucciones de uso

No usar si el empaque 
está dañado

La venta de este dispositivo 
está restringida a médicos 
o por orden de un médico.

Fabricado para:
Teleflex Medical

IDA Business & Technology Park
Dublin Rd, Athlone,

Co. Westmeath, Irlanda

El sistema cumple con la 
Directiva de Dispositivos 
Médicos (93/42/EEC)

No está hecho 
con látex de 

caucho natural

No es seguro 
para RM 2797

Teleflex.com/military  

BROJ ZA HITNE SLUČAJEVE: 

1.800.680.4911

© 2019. Sva prava pridržana. Arrow, EZ-IO Intraosseous Vascular System,  
EZ-Stabilizer i EZ-Connect zaštitni su znakovi tvrtke Teleflex Inc.

Služba za korisnike: 1.866.479.8500

Poziv na 
oprez

Čuvajte na 
suhom mjestu

Ne izlažite 
sunčevoj svjetlosti

Jednokratna 
uporaba

Sterilizirano 
etilen-oksidom

Ne sterilizirati 
ponovno

Pročitajte upute 
za uporabu

Ne upotrebljavati 
ako je pakiranje 

oštećeno

Prodaja ovog uređaja 
dopuštena je samo 

liječniku ili na 
njegov zahtjev.

Proizvedeno za:
Teleflex Medical

IDA Business & Technology Park,
Dublin Rd, Athlone,

Co. Westmeath, Irska

Sustav zadovoljava 
Direktivu o medicinskim 
uređajima (93/42/EEC)

Nije izrađeno od lateksa 
od prirodne gume

Nije sigurno kod 
MR pregleda 2797

Teleflex.com/military  

TELEFON PRO NALÉHAVÉ PŘÍPADY: 

1.800.680.4911

© 2019 všechna práva vyhrazena. Arrow, EZ-IO Intraosseous Vascular System,  
EZ-Stabilizer a EZ-Connect jsou ochranné známky společnosti Teleflex Inc.

Zákaznické služby: 1.866.479.8500

Upozornění

Chraňte před 
vlhkostí

Chraňte před 
slunečním 

světlem

Pro jednorázové 
použití

Sterilizováno 
ethylenoxidem

Neprovádějte 
resterilizaci

Řiďte se návodem 
k použití

Nepoužívejte, je-li 
balení poškozeno

Prodej tohoto prostředku 
je omezen pouze 
na lékaře nebo na 
lékařský předpis.

Vyrobeno pro:
Teleflex Medical

IDA Business & Technology Park,
Dublin Rd, Athlone,

Co. Westmeath, Irsko

Systém je v souladu se 
směrnicí o zdravotnických 
prostředcích (93/42/EHS)

Není vyrobeno z 
přírodního latexu

Není bezpečný při 
vyšetření MRI 2797
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ENSEMBLE D’AIGUILLE MANUELLE EZ-IO : 
Description du dispositif : L’ensemble d’aiguille manuelle EZ-IO comprend une 
aiguille en acier inoxydable 304, un stylet de 38,5 mm et un cathéter de Ga. 15, 
fournis stériles, non-pyrogéniques dans une pochette scellée. Quand le stylet est 
retiré, le raccord luer standard est exposé. L’aiguille manuelle EZ-IO est destinée 
aux patients d’un poids ≥ 40 kg.
Chaque ensemble d’aiguille manuelle EZ-IO comprend :
• 1 Ensemble d’aiguille manuelle
• 1 Pansement EZ-Stabilizer
• 1 EZ-Connect
• 1 Contenant à objets tranchants
• 1 Bracelet EZ-IO
• 1 Guide de référence rapide

INDICATIONS D’UTILISATION :
Le système EZ-IO est indiqué pour un accès vasculaire immédiat en cas 
d’urgences.

CONTRE-INDICATIONS D’UTILISATION :
• Fracture dans l’os ciblé.
• Procédures orthopédiques antérieures importantes effectuées au site, membre ou 

articulation prosthétique.
• Cathéter IO utilisé dans l’os cible dans les 48 dernières heures.
• Infection dans la zone d’insertion.
• Tissu excessif (obésité grave) et/ou absence de repères anatomiques adéquats.

Figure 1

5 mm5 mm
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EZ-IO 手动穿刺针套件： 
器械描述：EZ-IO 手动穿刺针套件包含一根 304 不锈钢 38.5 mm 管
心针和一根 15 Ga. 导管，包装在一个密封包装袋内无菌提供，无致热
原。移除管心针后，即露出一个标准的路厄氏接头。EZ-IO 手动穿刺
针适用于体重 ≥ 40 kg 的患者。
每个 EZ-IO 手动穿刺针套件包含：
• 1 个手动穿刺针套件
• 1 块 EZ-Stabilizer 敷料
• 1 个 EZ-Connect
• 1 个利器盒
• 1 条 EZ-IO 腕带
• 1 个快速参考指南

适用范围：
EZ-IO 产品系统适用于在紧急情况下建立即时血管通路。

禁忌：
• 目标骨内骨折。
• 在目标部位、假肢或关节处之前曾接受过重大骨科手术。
• 在过去 48 小时内针对目标骨使用 IO 导管。
• 插入区域感染。
• 组织过多（严重肥胖）和/或缺乏足够的解剖学标志。

图 1

5 mm5 mm
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EZ-IO 手動穿刺針套件： 
裝置描述：EZ-IO 手動穿刺針套件包含一根 304 不銹鋼 38.5 mm 內
導針和一根 15 Ga. 導管，包裝在一個密封包裝袋內無菌提供，無致熱
性。移除內導針後，即露出一個標準的魯爾氏接頭。EZ-IO 手動穿刺
針適用於體重 ≥ 40 kg 的患者。
每個 EZ-IO 手動穿刺針套件包含：
• 1 個手動穿刺針套件
• 1 塊 EZ-Stabilizer 敷料
• 1 個 EZ-Connect
• 1 個銳利物品容器
• 1 條 EZ-IO 腕帶
• 1 個快速參考指南

適用範圍：
EZ-IO 產品系統適用於在緊急情況下建立即時血管入路。

禁忌：
• 目標骨內骨 折。
• 在目標部位、假肢或關節處之前曾接受過重大骨科手術。
• 在過去 48 小時內針對目標骨使用 IO 導管。
• 插入區域感染。
• 組織過多（嚴重肥胖）和/或缺乏足夠的解剖學標誌。

圖 1

5 mm5 mm
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SISTEMA DE AGUJA MANUAL EZ-IO: 
Descripción del dispositivo: Los sistemas de aguja manual EZ-IO contienen un 
estilete de acero inoxidable 304 de 38,5 mm y un catéter de calibre 15, que 
vienen estériles y no pirogénicos en una bolsa sellada. Cuando se retira el estilete, 
queda expuesto un cierre Luer Lock convencional. La aguja manual EZ-IO está 
indicada para pacientes de ≥ 40 kg.
Cada sistema de aguja manual EZ-IO contiene:
• 1 Sistema de aguja manual
• 1 Apósito EZ-Stabilizer
• 1 EZ-Connect
• 1 Bloque para objetos punzocortantes
• 1 Brazalete EZ-IO
• 1 Guía de consulta rápida

INDICACIONES DE USO:
El sistema de productos EZ-IO está indicado para accesos vasculares inmediatos en 
emergencias.

CONTRAINDICACIONES DE USO:
• Fractura en el hueso de interés.
• Procedimiento ortopédico previo e importante en el lugar, extremidad o articulación 

protésica.
• Uso de catéteres IO en el hueso de interés durante las últimas 48 horas.
• Infección en el área de inserción.
• Tejido excesivo (obesidad grave) o ausencia de puntos de referencia anatómicos 

adecuados.

Figura 1

5 mm5 mm
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RUČNI KOMPLET S IGLOM EZ-IO: 
Opis uređaja: Ručni komplet s iglom EZ-IO sadrži stilet 304 od nehrđajućeg  
čelika veličine 38,5 mm i kateter veličine 15, u sterilnom stanju, nepirogeni,  
u zatvorenoj vrećici. Kada se stilet ukloni, otkriva se standardni luer priključak. 
Ručna igla EZ-IO namijenjena je za pacijente ≥40 kg.
Svaki ručni komplet s iglom EZ-IO sadrži:
• 1 ručni komplet s iglom
• 1 oblogu EZ-Stabilizer
• 1 EZ-Connect
• 1 spremnik za oštre predmete
• 1 traku za ručni zglob EZ-IO
• 1 kratki referentni priručnik

INDIKACIJE ZA UPORABU:
Sustav proizvoda EZ-IO indiciran je za neposredni vaskularni pristup u hitnim 
slučajevima.

KONTRAINDIKACIJE ZA UPORABU:
• Prijelom ciljne kosti.
• Prethodni značajan ortopedski zahvat na istom mjestu, protetički ud ili zglob.
• Primjena intraosealnog katetera na ciljnoj kosti u proteklih 48 sati.
• Infekcija na području umetanja.
• Previše tkiva (teška pretilost) i/ili nedostatak adekvatnih prepoznatljivih dijelova 

anatomije.

Slika 1

5 mm5 mm
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MANUÁLNÍ SOUPRAVA JEHLY EZ-IO: 
Popis prostředku: Manuální soupravy jehly EZ-IO sestávají ze stiletu 38,5 mm 
z nerezové oceli 304 a katetru 15 Ga. Dodávají se sterilní, nepyrogenní v 
zapečetěném sáčku. Po odstranění stiletu se obnaží standardní Luer lock. 
Manuální jehla EZ-IO je určena pro pacienty s hmotností ≥40 kg.
Každá manuální souprava jehly EZ-IO obsahuje:
• 1 manuální soupravu jehly
• 1 krytí EZ-Stabilizer
• 1 EZ-Connect
• 1 nádobu na ostrý odpad
• 1 náramek EZ-IO
• 1 rychlou referenční příručku

INDIKACE PRO POUŽITÍ:
Systém produktů EZ-IO je indikován pro okamžitý cévní přístup v naléhavých 
případech.

KONTRAINDIKACE PRO POUŽITÍ:
• Fraktura cílové kosti.
• Předchozí významný ortopedický zákrok v daném místě, prostetická končetina nebo 

prostetický kloub.
• Použití IO katetru v cílové kosti v posledních 48 hodinách.
• Infekce v místě zavedení.
• Nadměrná tkáň (závažná obezita) a/nebo absence adekvátních anatomických znaků.

Obrázek 1

5 mm5 mm
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ÉTAPES D’INSERTION :
1.  Prendre les précautions adéquates applicables aux liquides organiques. 
2.  Technique aseptique.   3. Localiser le site d’insertion. (voir la figure 2)

4. Préparer le site d’insertion (voir la figure 3).
5. Préparer le système de perfusion.
6. Retirer et jeter le capuchon de sécurité de 

l’ensemble d’aiguille.
7. Insérer. (voir la figure 4)
IMPORTANT : Ne pas toucher le cathéter avec la main ou 
les doigts.
IMPORTANT : Contrôler les mouvements du patient avant et 
pendant l’insertion de l’ensemble d’aiguille.
a. Positionner le dispositif d’insertion manuel au site 

d’insertion avec l’aiguille positionnée à un angle de 
45 degrés pour l’humérus proximal et à un angle de 
90 degrés pour le tibia proximal et distal à l’os. (voir 
la figure 4) Insérer délicatement l’ensemble d’aiguille 
jusqu’à ce que sa pointe touche l’os.

Figure 3

Figure 4

Figure 2

1 Poignée manuelle
2 Stylet
3 Embase Luer
4 Capuchon d’aiguille
5 Cathéter

Ensemble d’aiguille manuelle EZ-IO :

1

2
3

4

5
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插入步骤：
1.  采取适当的体内物质隔离 (BSI) 预防措施。
2.  无菌技术。   3. 确定插入部位。（参见图 2）

4. 对插入部位进行备皮（参见图 3）。
5. 准备输液系统。
6. 取下并丢弃穿刺针套件安全帽。
7. 插入。（参见图 4）
重要信息：请勿用手或手指触摸导管。
重要信息：在插入穿刺针套件之前和期间让患者保
持静止不动。
a. 将手动电钻置于插入部位处，使穿刺针与肱

骨近端呈 45 度角；与胫骨肱骨近端和远端呈 
90 度角。（参见图 4）轻轻地插入穿刺针套
件，直到穿刺针套件尖端接触到骨头。

图 3

图 4

图 2

1 手动手柄
2 管心针
3 路厄氏接头
4 针帽
5 导管

EZ-IO 手动穿刺针套件：

1

2
3

4

5

4
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插入步驟：
1.  採取適當的體內物質隔離 (BSI) 預防措施。
2.  無菌技術。3.  確定插入部位。（參見圖 2）

4. 對插入部位進行皮膚準備 （參見圖 3）。
5. 準備輸液系統。
6. 取下並丟棄穿刺針套件安全帽。
7. 插入。（參見圖 4）
重要資訊：請勿用手或手指觸摸導管。
重要資訊：在插入穿刺針套件之前和期間讓患者保
持安靜不動。
a. 將手動電鑽置於插入部位處，使穿刺針與肱

骨近端呈 45 度角；與脛骨肱骨近端和遠端呈 
90 度角。（參見圖 4） 輕輕地插入穿刺針套
件，直到穿刺針套件尖端接觸到骨頭。

圖 3

圖 4

圖 2

1 手動手柄
2 內導針
3 魯爾氏接頭
4 針帽
5 導管

EZ-IO 手動穿刺針套件：

1

2
3

4

5

4
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PASOS PARA LA INSERCIÓN:
1.  Tome las precauciones adecuadas para el aislamiento de sustancias corporales 

(ASC). 
2.  Técnica aséptica. 3. Localice el lugar de inserción. (Vea la Figura 2)

4. Prepare el lugar de inserción. (Vea la Figura 3)
5. Prepare el sistema de infusión.
6. Quite y deseche la tapa de seguridad del sistema de 

aguja.
7. Insértela. (Vea la Figura 4)
IMPORTANTE: No toque el catéter con la mano o los dedos.
IMPORTANTE: Controle el movimiento del paciente antes y 
durante la inserción del sistema de aguja.
a. Coloque el mango manual en el lugar de inserción con 

la aguja colocada en un ángulo de 45 grados para el 
húmero proximal; en un ángulo de 90 grados para la 
tibia proximal y distal con respecto al hueso. (Vea 
la Figura 4) Inserte suavemente el sistema de aguja 
hasta que la punta de este toque el hueso.

Figura 3

Figura 4

Figura 2

1 Mango manual
2 Estilete
3 Cono Luer
4 Tapa de la aguja
5 Catéter

Sistema de aguja manual EZ-IO:

1

2
3

4
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KORACI ZA UMETANJE:
1.  Poduzmite odgovarajuće mjere opreza za izolaciju tjelesnih tvari. 
2.  Aseptička tehnika 3. Locirajte mjesto umetanja. (Pogledajte sliku 2)

4. Pripremite mjesto umetanja (Pogledajte sliku 3).
5. Pripremite infuzijski sustav.
6. Uklonite i odbacite sigurnosnu kapicu kompleta s 

iglom.
7. Umetnite. (Pogledajte sliku 4)
VAŽNO: Nemojte dodirivati kateter rukom ili prstima.
VAŽNO: Prije i tijekom umetanja kompleta s iglom 
kontrolirajte pomicanje pacijenta.
a. Postavite ručnu dršku na mjesto umetanja tako da 

igla bude postavljena pod kutom od 45 stupnjeva 
za proksimalni humerus, odnosno kutom od 
90 stupnjeva za proksimalnu i distalnu tibiju do kosti. 
(Pogledajte sliku 4) Pažljivo uvodite komplet s iglom 
sve dok komplet s iglom ne dotakne kost.

Slika 3

Slika 4

Slika 2

1 Ručna drška
2 Stilet
3 Luer čvorište
4 Kapica igle
5 Kateter

Ručni komplet s iglom EZ-IO:

1

2
3

4
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KROKY PŘI ZAVEDENÍ:
1.  Přijměte příslušná bezpečnostní opatření pro izolaci biologického materiálu. 
2.  Aseptická technika.  3. Vyhledejte místo zavedení. (Viz obr. 2)

4. Připravte místo zavedení (Viz obr. 3).
5. Připravte infuzní systém.
6. Vyjměte a zlikvidujte bezpečnostní víčko soupravy 

jehly.
7. Zaveďte prostředek. (Viz obr. 4)
DŮLEŽITÉ: Nedotýkejte se katetru rukou nebo prsty.
DŮLEŽITÉ: Před zavedením soupravy jehly a v jeho 
průběhu kontrolujte pohyby pacienta.
a. K místu vstupu přiložte manuální vrtačku s jehlou 

nastavenou v úhlu 45 stupňů ke kosti u proximálního 
humeru; v úhlu 90 stupňů ke kosti u proximální a 
distální tibie. (Viz obr. 4) Opatrně zaveďte soupravu 
jehly, až se hrot soupravy jehly dotkne kosti.

Obrázek 3

Obrázek 4

Obrázek 2

1 Manuální rukojeť
2 Stilet
3 Ústí Luer
4 Víčko jehly
5 Katetr

Manuální souprava jehly EZ-IO:

1

2
3

4

5
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12. Retirer l’adhésif de l’arrière du pansement 
EZ-Stabilizer et appliquer le pansement sur la peau. 
(voir la figure 8)

13. Rincer le cathéter EZ-IO avec 10 ml de solution 
saline normale à travers l’ensemble de rallonge 
EZ-Connect. (voir la figure 9)

IMPORTANT : Avant le rinçage, envisager l’aspiration d’une 
petite quantité de sang pour vérifier le positionnement.
• Pour les patients sensibles à la douleur, 

envisager d’administrer de la lidocaïne à 2 % 
sans agents conservateurs ni épinéphrine 
(lidocaïne cardiaque) administrée lentement en 
120 secondes, laisser agir pendant 60 secondes, 
puis administrer 10 ml de solution de rinçage, 
administrer lentement la moitié de la dose 
initiale en 60 secondes. Respecter les politiques 
et procédures de l’établissement.

• PAS DE RINÇAGE = PAS DE DÉBIT Ne pas rincer 
correctement le cathéter IO peut entraîner un 
débit limité ou nul.

• Une fois le cathéter IO rincé, administrer les 
liquides ou les médicaments comme indiqué.
Remarque : Surveiller régulièrement le site 
d’insertion pour l’extravasation.

14. Administrer les médicaments et les liquides comme 
indiqué. Administrer des médicaments à la même 
dose, au même débit et à la même concentration 
que ceux administrés par voie intraveineuse 
périphérique. Pour un débit optimal, perfuser avec 
de la pression. (voir la figure 10)

15. Appliquer le pansement.

Figure 9

Figure 10

Figure 8
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12. 撕下 EZ-Stabilizer 敷料背面的粘合面保护膜，
将敷料贴到皮肤上。（参见图 8）

13. 用 10 ml 生理盐水经 EZ-Connect 延长套件冲
洗 EZ-IO 导管。（参见图 9）

重要信息：在冲洗之前，考虑吸入少量血液确认
放置情况。
• 对于对疼痛敏感的患者，考虑在 120 秒内缓

慢输注不含防腐剂或肾上腺素（心脏利多卡
因）的 2％ 利多卡因，静待 60 秒，然后输注 
10 ml 冲洗液，并在 60 秒内缓慢输注 1/2 初
始剂量。遵循机构的政策/程序。

• 不冲洗 = 无流量 
未能适当冲洗 IO 导管可能会导致流量有限或
无流量。

• 冲洗完 IO 导管后，按指示输注液体或药物。
注：要不时监测插入部位是否有外渗。

14. 按处方指示输注药物和液体。输注药物的剂
量、速率和浓度与外周静脉注射相同。为达到
最佳流量，要加压输注。（参见图 10）

15. 敷贴敷料。

图 9

图 10

图 8
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12. 撕下 EZ-Stabilizer 敷料背面的粘合面保護膜，
將敷料貼到皮膚上。（參見圖 8）

13. 用 10 ml 生理鹽水經 EZ-Connect 延長套件沖
洗 EZ-IO 導管。（參見圖 9）

重要資訊：在沖洗之前，考慮吸入少量血液確認
放置情況。
• 對於對疼痛敏感的患者，考慮在 120 秒內緩慢

輸注不含防腐劑或腎上腺素（心臟利多卡因）
的 2％ 利多卡因，靜待 60 秒，然後輸注  
10 ml 沖洗，在 60 秒內緩慢輸注 1/2 初始劑
量。遵循機構的政策/程序。

• 不沖洗 = 無流量  
未能適當沖洗 IO 導管可能會導致流量有限或
無流量。

• 沖洗完 IO 導管後，按處方指示輸注液體或
藥物。
備註：要不時監測插入部位是否有外滲。

14. 按處方指示輸注藥物和液體。輸注藥物的劑
量、速率和濃度與周邊靜脈注射相同。為達到
最佳流量，要加壓輸注。（參見圖 10）

15. 敷貼敷料。

圖 9

圖 10

圖 8
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12. Retire el adhesivo de la parte posterior del apósito 
EZ-Stabilizer y aplique el apósito en la piel.  
(Vea la Figura 8)

13. Irrigue el catéter EZ-IO con 10 ml de solución salina 
normal a través del equipo de extensión EZ-Connect. 
(Vea la Figura 9)

IMPORTANTE: Antes de la irrigación, considere aspirar una 
pequeña cantidad de sangre para confirmar la colocación.
• En el caso de los pacientes con respuesta al 

dolor, considere administrar lidocaína al 2 % sin 
conservadores o epinefrina (lidocaína cardíaca) 
lentamente durante un lapso de 120 segundos, 
deje reposar durante 60 segundos, luego 
administre 10 ml de solución para irrigación, 
administre lentamente la mitad de la dosis inicial 
en un lapso de 60 segundos. Siga las normas y 
procedimientos de la institución.

• NO IRRIGACIÓN = NO FLUJO Si el catéter IO no se 
irriga adecuadamente, el flujo puede ser limitado 
o nulo.

• Una vez que el catéter IO se haya irrigado, 
administre los líquidos o medicamentos según las 
indicaciones.
Atención: Monitoree con frecuencia el lugar de 
inserción para detectar una posible extravasación.

14. Administre los medicamentos y líquidos según las 
indicaciones. Administre los medicamentos a la 
misma dosis, velocidad y concentración que cuando 
se administran por vía intravenosa periférica. Para 
lograr un flujo óptimo la infusión debe realizarse con presión.  
(Vea la Figura 10)

15. Aplique el apósito.

Figura 9

Figura 10

Figura 8
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12. Uklonite ljepilo s poleđine obloge EZ-Stabilizer i 
postavite oblogu na kožu. (Pogledajte sliku 8)

13. Isperite kateter EZ-IO s 10 ml normalne fiziološke 
otopine kroz produžni komplet EZ-Connect. 
(Pogledajte sliku 9)

VAŽNO: Prije ispiranja razmotrite mogućnost aspiracije 
male količine krvi radi potvrde pravilnog postavljanja.
• Za pacijente osjetljive na bol, razmotrite 

mogućnost davanja 2%-tnog lidokaina bez 
konzervansa ili epinefrina (srčani lidokain) 
polako tijekom 120 sekundi, pustite da djeluje 
na 60 sekundi, zatim dajte 10 ml otopine za 
ispiranje te polako primijenite 1/2 početne doze 
tijekom 60 sekundi. Pridržavajte se bolničkih 
pravila/procedure.

• BEZ ISPIRANJA = BEZ PROTOKA Ako se intraosealni 
kateter ne ispere pravilno, može doći do 
ograničenja ili prekida protoka.

• Nakon ispiranja intraosealnog katetera, 
primijenite tekućine ili lijekove kako je indicirano.
Napomena: Često provjeravajte ima li 
ekstravazacije na mjestu umetanja.

14. Primijenite lijekove i tekućine prema nalogu. 
Primijenite lijekove s istom dozom, brzinom i 
koncentracijom kao kad se daju perifernim IV 
putem. Za optimalni protok, infuzirajte uz pritisak. 
(Pogledajte sliku 10)

15. Postavite oblogu.

Slika 9

Slika 10

Slika 8
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12. Ze zadní strany krytí EZ-Stabilizer sloupněte 
adhezivní fólii a krytí aplikujte na kůži.   
(Viz obr. 8)

13. Katetr EZ-IO propláchněte 10 ml normálního 
fyziologického roztoku skrz prodlužovací 
soupravu EZ-Connect. (Viz obr. 9)

DŮLEŽITÉ: Před propláchnutím zvažte aspiraci malého 
množství krve, abyste potvrdili umístění.
• U pacientů reagujících na bolest zvažte podání 

2% lidocainu bez konzervantů nebo epinefrinu 
(srdeční lidocain) podávaného pomalu po dobu 
120 sekund, nechte působit 60 sekund, poté 
podejte 10 ml proplachovacího roztoku, pomalu 
podávejte 1/2 původní dávky po dobu 60 sekund. 
Dodržujte zásady a postupy zdravotnického 
zařízení.

• NEPROPLÁCHNUTÍ = ŽÁDNÝ PRŮTOK Nedodržení 
správného propláchnutí IO katetru může způsobit 
omezený nebo žádný průtok.

• Po propláchnutí IO katetru podejte kapaliny nebo 
léky podle indikace.
Poznámka: Místo zavedení často monitorujte, zda 
nedošlo k extravazaci.

14. Podejte léky a kapaliny podle předpisu. Léky 
podejte ve stejné dávce, při stejné rychlosti a 
ve stejné koncentraci, jako při podávání přes 
periferní IV. Pro optimální průtok vstřikujte pod 
tlakem. (Viz obr. 10)

15. Aplikujte krytí.

Obrázek 9

Obrázek 10

Obrázek 8
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COMPLICATIONS POSSIBLES :
 - Douleur
 - Inflammation
 - Saignement au site d’insertion
 - Extravasation
 - Infiltration

 - Infection
 - Ostéomyélite
 - Syndrome du compartiment
 - Embolie

AVERTISSEMENTS ET PRÉCAUTIONS POUR LE SYSTÈME 
D’ACCÈS VASCULAIRE INTRA-OSSEUX EZ-IO : 
AVERTISSEMENT : N’est pas prévu pour une utilisation sur 
le sternum.
MISE EN GARDE : Utiliser une technique aseptique.
MISE EN GARDE : Vérifier l’épaisseur de la peau, des tissus adipeux et des muscles avant 
l’insertion. 
MISE EN GARDE : Des précautions supplémentaires doivent être prises au moment de 
l’insertion et de la surveillance du site lors de l’utilisation chez des patients présentant 
des maladies osseuses augmentant le risque de fracture, d’extravasation et de 
déplacement.
MISE EN GARDE : Ne pas reboucher les ensembles d’aiguille et ne pas reconnecter les 
composants séparés. Respecter les précautions d’élimination des déchets à biorisques 
et des objets tranchants. La réutilisation du contenu peut provoquer une contamination 
croisée, entraînant un risque et des complications pour le patient.
MISE EN GARDE : Avant d’administrer des médicaments vésicants, toxiques ou 
hautement concentrés, vérifier à nouveau le cathéter IO pour en vérifier la position et la 
perméabilité.
MISE EN GARDE : Faire preuve de prudence avec les agents chimiothérapeutiques.
MISE EN GARDE : Surveiller fréquemment le site d’insertion pour l’extravasation.
MISE EN GARDE : Le stylet et le cathéter sont NON compatibles avec l’IRM. 
MISE EN GARDE : Ne pas laisser le cathéter inséré pendant plus de 24 heures.
MISE EN GARDE : Les ensembles d’aiguille sont prévus pour un usage unique 
exclusivement; des conséquences médicales graves (par exemple, une infection mettant 
la vie en danger) et une diminution des performances (par exemple, des aiguilles 
émoussées) peuvent survenir si cet avertissement n’est pas respecté. (Pour obtenir 
une liste complète de ces conséquences médicales et de performances graves, veuillez 
communiquer avec Teleflex.) 
STOCKAGE : Conserver dans un endroit sec et frais.
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可能的并发症：
 - 疼痛
 - 发炎
 - 插入部位出血
 - 外渗
 - 浸润

 - 感染
 - 骨髓炎
 - 间隔室综合症
 - 栓塞

EZ-IO 骨内血管通路系统的警告和注意事项：
警告：不适合用于胸骨。
注意：采用无菌技术。
注意：插入前检查皮肤、脂肪和肌肉厚度。
注意：在用于骨病患者时，在插入和部位监测期间应格外小心，这一操作
会增加骨折、外渗和移位的可能性。
注意：请勿重新盖上穿刺针套件或重新连接已分离的组件。要采取生物危
害和利器弃置预防措施。重复使用内含物品可能会导致交叉污染，从而导
致患者风险和并发症。
注意：在输注发泡、有毒的或高浓度的药物之前，请再次检查 IO 导管的放
置和通畅情况。
注意：使用化疗药剂时要小心。
注意：要不时监测插入部位是否有外渗。
注意：管心针和导管是非 MRI 兼容器械。
注意：导管持续插入时间请勿超过 24 小时。
注意：穿刺针套件仅供一次性使用；如果不遵循此警告，可能会出现严重
的医疗后果（例如危及生命的感染）和性能下降（例如针头变钝）。 
（有关这些严重的医疗和性能后果的完整列表，请联系 Teleflex。） 
存放：存放在阴凉干燥处。
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可能的併發症：
 - 疼痛
 - 發炎
 - 插入部位出血
 - 外滲
 - 浸潤

 - 感染
 - 骨髓炎
 - 間隔症候群
 - 栓塞

EZ-IO 骨內血管入路系統的警告和注意事項：
警告：不適合用於胸骨。
小心：採用無菌技術。
小心：插入前檢查皮膚、脂肪和肌肉厚度。
小心：在用於骨病患者時，在插入和部位監測期間應特別小心，這一操作
會增加骨折、外滲和移位的可能性。
小心：請勿重新蓋上穿刺針套件或重新連接已分離的組件。要採取生物危
害和銳利物品棄置預防措施。重複使用內容物可能會導致交叉污染，從而
導致患者風險和併發症。
小心：在輸注發泡、有毒的或高濃度的藥物之前，請再次檢查 IO 導管的放
置和通暢情況。
小心：使用化學療劑時要小心。
小心：要不時監測插入部位是否有外滲。
小心：內導針和導管 不是  MRI 相容的。
小心：導管持續插入時間請勿超過 24 小時。
小心：穿刺針套件僅供單次使用；如果不遵循此警告，可能會出現嚴重的
醫療後果（例如危及生命的感染）和效能下降（例如針頭變鈍）。（有關
這些嚴重的醫療和效能後果的完整清單，請聯絡 Teleflex。） 
存放：存放於陰涼乾燥處。
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POSIBLES COMPLICACIONES:
 - Dolor
 - Inflamación
 - Sangrado en el lugar de inserción
 - Extravasación
 - Infiltración

 - Infección
 - Osteomielitis
 - Síndrome compartimental 
 - Embolia

ADVERTENCIAS Y PRECAUCIONES PARA EL SISTEMA 
DE ACCESO VASCULAR INTRAÓSEO EZ-IO: 
ADVERTENCIA: No debe usarse en el esternón.
PRECAUCIÓN: Use una técnica aséptica.
PRECAUCIÓN: Compruebe el grosor cutáneo, adiposo y muscular antes de la inserción. 
PRECAUCIÓN: Debe tenerse especial cuidado durante la inserción y el monitoreo del lugar 
cuando se utiliza en pacientes con enfermedades óseas que aumentan la probabilidad de 
fractura, extravasación y desplazamiento.
PRECAUCIÓN: No vuelva a tapar los sistemas de aguja ni vuelva a conectar los 
componentes que estén separados. Aplique las precauciones necesarias para el desecho 
de objetos punzocortantes y biopeligrosos. Reutilizar el contenido puede causar 
contaminación cruzada, lo que conduce a riesgos y complicaciones para el paciente.
PRECAUCIÓN: Verifique nuevamente la ubicación y permeabilidad del catéter IO antes de 
administrar medicamentos vesicantes, tóxicos o altamente concentrados.
PRECAUCIÓN: Sea cauteloso con los agentes quimioterapéuticos.
PRECAUCIÓN: Monitoree el lugar de inserción con frecuencia para detectar una posible 
extravasación.
PRECAUCIÓN: El estilete y el catéter NO son compatibles con RMN.
PRECAUCIÓN: No deje el catéter insertado por más de 24 horas.
PRECAUCIÓN: Los sistemas de aguja son para un solo uso; si no se sigue esta advertencia 
pueden producirse consecuencias médicas graves (por ejemplo, una infección que puede 
causar la muerte) y un funcionamiento deficiente (por ejemplo, agujas sin filo). (Para 
obtener una lista completa de estas consecuencias médicas y de funcionamiento graves, 
comuníquese con Teleflex.) 
ALMACENAMIENTO: Almacenar en un lugar fresco y seco.
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POTENCIJALNE KOMPLIKACIJE:
 - bol
 - upala
 - krvarenje na mjestu umetanja
 - ekstravazacija
 - infiltracija

 - infekcija
 - osteomijelitis
 - sindrom odjeljka
 - embolija

UPOZORENJA I MJERE OPREZA ZA SUSTAV 
INTRAOSEALNOG VASKULARNOG PRISTUPA EZ-IO: 
UPOZORENJE: Nije namijenjeno za upotrebu na sternumu.
POZIV NA OPREZ: Koristite aseptičku tehniku.
POZIV NA OPREZ: Prije umetanja provjerite debljinu kože, adipoznog tkiva i mišića. 
POZIV NA OPREZ: Tijekom umetanja i praćenja mjesta potreban je poseban oprez 
kada se sustav koristi na pacijentima s oboljenjima kostiju koja povećavaju vjerojatnost 
loma, ekstravazacije i ispadanja.
POZIV NA OPREZ: Nemojte ponovo začepljivati komplete s iglom ni ponovo spajati 
razdvojene komponente. Koristite mjere opreza za odlaganje biološki opasnog 
materijala i oštrih predmeta. Ponovna upotreba sadržaja može uzrokovati unakrsnu 
kontaminaciju, što bi dovelo do opasnosti za pacijenta i komplikacija.
POZIV NA OPREZ: Prije davanja vesikanata, toksičnih ili visoko koncentriranih lijekova, 
ponovo provjerite položaj i propusnost intraosealnog katetera.
POZIV NA OPREZ: Budite oprezni s kemoterapijskim sredstvima.
POZIV NA OPREZ: Često provjeravajte ima li ekstravazacije na mjestu primjene.
POZIV NA OPREZ: Stilet i kateter NISU kompatibilni s magnetskom rezonancijom.
POZIV NA OPREZ: Nemojte ostavljati kateter umetnut dulje od 24 sata.
POZIV NA OPREZ: Kompleti s iglom namijenjeni su samo za jednokratnu upotrebu; 
nepridržavanje ovog upozorenja može dovesti do teških medicinskih posljedica  
(npr. infekcije opasne po život) i smanjenog učinka (npr. otupljene igle). (U vezi 
potpunog popisa ovih teških medicinskih posljedica i posljedica na učinak,  
kontaktirajte tvrtku Teleflex.) 
POHRANA: Držite na hladnom i suhom mjestu.
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POTENCIÁLNÍ KOMPLIKACE:
 - bolest
 - zánět
 - krvácení v místě zavedení
 - extravazace
 - infiltrace

 - infekce
 - osteomyelitida
 - kompartmentový syndrom
 - embolie

VAROVÁNÍ A BEZPEČNOSTNÍ OPATŘENÍ PRO SYSTÉM 
PRO INTRAOSEÁLNÍ CÉVNÍ PŘÍSTUP EZ-IO: 
VAROVÁNÍ: Není určeno k použití pro sternum.
UPOZORNĚNÍ: Použijte aseptickou techniku.
UPOZORNĚNÍ: Před zavedením zkontrolujte tloušťku kůže, tuku a svalů. 
UPOZORNĚNÍ: Při zavádění a monitorování místa v případě použití u pacientů s 
kostním onemocněním, které zvyšuje pravděpodobnost fraktury, extravazace a 
uvolnění, je nutno postupovat s mimořádnou opatrností.
UPOZORNĚNÍ: Soupravy jehel znovu neuzavírejte víčkem ani znovu nespojujte 
rozpojené komponenty. Dodržujte bezpečnostní opatření pro likvidaci biologicky 
nebezpečného a ostrého odpadu. Opakované použití obsahu může způsobit křížovou 
kontaminaci vedoucí k rizikům a komplikacím pro pacienta.
UPOZORNĚNÍ: Před podáním vesikantů, toxických nebo vysoce koncentrovaných léků 
znovu zkontrolujte umístění a průchodnost IO katetru.
UPOZORNĚNÍ: Při používání chemoterapeutických agens postupujte opatrně.
UPOZORNĚNÍ: Místo zavedení často monitorujte, zda nedošlo k extravazaci.
UPOZORNĚNÍ: Stilet a katetr NEJSOU kompatibilní s MR.
UPOZORNĚNÍ: Katetr nenechávejte zavedený déle než 24 hodin.
UPOZORNĚNÍ: Soupravy jehel jsou určeny pouze k jednorázovému použití; při 
nedodržení tohoto varování může dojít k závažným zdravotním komplikacím (např. 
život ohrožující infekci) a sníženému výkonu (např. ztupení jehly). (Úplný seznam 
těchto závažných zdravotních důsledků a dopadů na výkon si vyžádejte od společnosti 
Teleflex.) 
SKLADOVÁNÍ: Skladujte na suchém a chladném místě.
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b. S’assurer qu’au moins 5 mm du cathéter sont 
visibles. (voir la figure 1)

c. Pénétrer le cortex de l’os en tournant dans le 
sens horaire/antihoraire tout en appliquant une 
pression régulière et délicate vers le bas.

d. Arrêter le processus d’insertion lorsque :

1. La résistance cède soudainement ou qu’un 
léger bruit d’éclat (« pop ») se fait entendre à 
l’entrée dans l’espace médullaire.

2. La profondeur voulue est atteinte.

e. Ne pas faire de mouvement de balancement ou de 
flexion pendant l’insertion de l’ensemble d’aiguille 
manuelle. MAINTENIR UN ANGLE DE 45 DEGRÉS 
POUR L’HUMÉRUS PROXIMAL; UN ANGLE DE 
90 DEGRÉS POUR LE TIBIA PROXIMAL ET DISTAL.

IMPORTANT : Utiliser une pression douce et 
constante, pas de force excessive. Permettre la 
rotation de la pointe du cathéter et appuyer 
légèrement vers le bas pour fournir une action 
pénétrante.
8. Retirer le stylet et le placer dans le contenant 

pour confinement d’objets tranchants. (voir la 
figure 5)

9.  Vérifier la stabilité du cathéter. Le cathéter doit 
être fermement inséré dans l’os.

NE PAS FIXER UNE SERINGUE DIRECTEMENT AU 
CENTRE DE L’EMBASE DU CATHÉTER EZ-IO
10. Placer le pansement EZ-Stabilizer au-dessus de 

l’embase du cathéter. (voir la figure 6)
11. Rattacher l’ensemble de rallonge EZ-Connect 

amorcé, le fixer solidement à l’embase du 
cathéter avec le clamp ouvert. (voir la figure 7)

Figure 5

Figure 6

Figure 7
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b. 确保可看到至少 5 mm 的导管。 
（参见图 1）

c. 顺时针/逆时针旋转，同时轻轻稳定地下
压，穿透骨皮质。

d. 达到以下状态时停止插入过程：

1. 在进入骨髓腔时感觉到突然“突”或“噗”
的一下。

2. 达到所需的深度时。
e. 插入手动穿刺针套件时，请勿摇晃或弯

曲。保持与肱骨近端呈 45 度角；与胫骨近
端和远端呈 90 度角。

重要信息：轻轻稳定地下压，请勿过分用力。
旋转导管尖端并轻轻地下压，形成穿透作用。
8. 移除管心针并放在利器盒内，以防利器伤

害。（参见图 5）
9.  确认导管稳定性。导管应牢固固定在骨

内。
请勿直接将注射器附接到 EZ-IO 导管接头上
10. 将 EZ-Stabilizer 敷料敷贴在导管接头上。

（参见图 6）
11. 附接经过灌注的 EZ-Connect 延长套件，将

其牢固固定在导管接头上，管夹打开。 
（参见图 7）

图 5

图 6

图 7
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b. 確保可看到至少 5 mm 的導管。 
（參見圖 1）

c. 順時針/逆時針旋轉，同時 輕輕穩定地下 
壓 ，穿透骨皮質。

d. 達到以下狀態時停止插入過程：

1. 在進入骨髓腔時感覺到突然“突”或“噗”
的一下。

2. 達到所需的深度時。
e. 插入手動穿刺針套件時，請勿搖晃或彎

曲。保持與肱骨近端呈 45 度角；與脛骨近
端和遠端呈 90 度角。

重要資訊：輕輕穩定地下壓，請勿過分用力。
旋轉導管尖端並輕輕地下壓，形成穿透效果。
8. 移除內導針並放在銳利物品容器內，以防

銳利物品傷害。（參見圖 5）
9.  確認導管穩定性。導管應牢固固定在骨

內。
請勿直接將注射器附接到 EZ-IO 導管接頭上
10. 將 EZ-Stabilizer 敷料敷貼在導管接頭上。

（參見圖 6）
11. 附接經過灌注的 EZ-Connect 延長套件，將

其牢固固定在導管接頭上，夾鉗打開。 
（參見圖 7）

圖 5

圖 6

圖 7
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b. Asegúrese de que al menos 5 mm de catéter esté 
visible. (Vea la Figura 1)

c. Para penetrar en la cortical ósea, gire hacia la 
derecha/izquierda mientras ejerce una presión 
suave y constante hacia abajo.

d. Interrumpa el proceso de inserción cuando:

1. Se sienta que la resistencia súbitamente 
“cede” o se perciba un chasquido al entrar en 
el espacio medular.

2. Se llegue a la profundidad deseada.

e. No balancee ni doble el sistema de aguja manual 
durante la inserción. MANTENGA UN ÁNGULO 
DE 45 GRADOS PARA EL HÚMERO PROXIMAL 
Y UN ÁNGULO DE 90 GRADOS PARA LA TIBIA 
PROXIMAL Y DISTAL.

IMPORTANTE: Aplique una presión suave y 
constante, sin fuerza excesiva. Permita que la punta 
del catéter gire y presione suavemente hacia abajo 
para que se produzca una acción penetrante.
8. Retire el estilete y colóquelo en el bloque para 

objetos punzocortantes para su contención. (Vea 
la Figura 5)

9.  Confirme que el catéter esté estable. El catéter 
debe estar asentado firmemente en el hueso.

NO CONECTE UNA JERINGA DIRECTAMENTE AL CONO 
DEL CATÉTER EZ-IO
10. Coloque el apósito EZ-Stabilizer sobre el cono 

del catéter. (Vea la Figura 6)
11. Conecte el equipo de extensión EZ-Connect 

cebado, asegurándolo firmemente al cono del 
catéter con la pinza abierta. (Vea la Figura 7)

Figura 5

Figura 6

Figura 7

5

INTRAOSSEOUS VASCULAR ACCESS

EZ-IO

b. Pazite da najmanje 5 mm katetera bude vidljivo. 
(Pogledajte sliku 1)

c. Penetrirajte u koštani korteks rotirajući sustav 
u smjeru kazaljki sata/obrnuto od kazaljki sata, 
uz istovremenu primjenu laganog i stabilnog 
pritiska prema dolje.

d. Prekinite umetanje:

1. kada osjetite naglo „popuštanje” ili 
„probijanje” pri ulasku u medularni prostor

2. kada postignete željenu dubinu.

e. Nemojte njihati ili savijati sustav tijekom 
umetanja ručnog kompleta s iglom. 
ODRŽAVAJTE KUT OD 45 STUPNJEVA ZA 
PROKSIMALNI HUMERUS, ODNOSNO KUT OD 
90 STUPNJEVA ZA PROKSIMALNU I DISTALNU 
TIBIJU.

VAŽNO: Primjenjujte lagani i stalni pritisak, a ne 
pretjeranu silu. Omogućite rotaciju vrha katetera i 
lagani pritisak prema dolje da biste postigli učinak 
penetracije.
8. Uklonite stilet i odložite ga u spremnik za 

oštre predmete radi izolacije oštrih predmeta. 
(Pogledajte sliku 5)

9.  Provjerite stabilnost katetera. Kateter bi morao 
biti čvrsto usađen u kost.

NEMOJTE PRIČVRŠĆIVATI BRIZGALJKU IZRAVNO 
NA ČVORIŠTE KATETERA EZ-IO
10. Postavite oblogu EZ-Stabilizer preko čvorišta 

katetera. (Pogledajte sliku 6)
11. Pričvrstite napunjeni produžni komplet 

EZ-Connect i čvrsto ga pričvrstite za čvorište 
katetera s otvorenom stezaljkom.  
(Pogledajte sliku 7)

Slika 5

Slika 6

Slika 7
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b. Ujistěte se, že minimálně 5 mm katetru je 
viditelných. (Viz obr. 1)

c. Pronikněte okosticí otáčením ve směru/proti 
směru hodinových ručiček při jemném, stabilním 
tlaku směrem dolů.

d. Proces zavádění zastavte, když:

1. po vstupu do dřeňového prostoru pocítíte 
náhlé „povolení“ nebo „prasknutí“.

2. dosáhnete požadované hloubky.

e. Při ručním zavádění soupravou jehly nekývejte 
ani ji neohýbejte. UDRŽUJTE ÚHEL 45 STUPŇŮ  
U PROXIMÁLNÍHO HUMERU; ÚHEL 90 STUPŇŮ 
U PROXIMÁLNÍ A DISTÁLNÍ TIBIE.

DŮLEŽITÉ: Používejte jemný a stálý tlak - nikoli 
nadměrnou sílu. Umožněte otáčení hrotu katetru a 
jemný tlak směrem dolů napomáhající průniku.
8. Vyjměte stilet a bezpečně jej uložte do nádoby 

na ostrý odpad. (Viz obr. 5)
9.  Potvrďte stabilitu katetru. Katetr by měl být v 

kosti pevně usazen.
NEPŘIPOJUJTE STŘÍKAČKU PŘÍMO K ÚSTÍ 
KATETRU EZ-IO
10. Na ústí katetru položte krytí EZ-Stabilizer.  

(Viz obr. 6)
11. K ústí katetru pevně připevněte naplněnou 

prodlužovací soupravu EZ-Connect, svorku 
nechte otevřenou. (Viz obr. 7)

Obrázek 5

Obrázek 6

Obrázek 7

7

INTRAOSSEOUS VASCULAR ACCESS

EZ-IO

16. Retirer le cathéter du patient. Tourner doucement 
dans le sens horaire tout en appliquant une traction 
lente sur le cathéter. NE PAS FAIRE BALANCER OU 
FLÉCHIR LE CATHÉTER PENDANT CETTE PROCÉDURE. 
(voir la figure 11)

Une fois retiré, placer immédiatement le cathéter dans le 
contenant pour objets tranchants approprié.

Matériel d’éducation et de formation disponible au Teleflex.com/military

MISE EN GARDE : Ne pas laisser le cathéter inséré pendant plus de 24 heures.

Figure 11

PAS POUR 
LE STERNUM
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16. 从患者身上取下导管。轻轻地顺时针扭转，同
时慢慢牵拉导管。在此过程中，请勿摇晃或弯
曲导管。（参见图 11）

取下后，立即将导管放入适当的利器盒中。

教育和培训资料查阅：Teleflex.com/military

注意：导管持续插入时间请勿超过 24 小时。

图 11

不得用于胸骨

7

INTRAOSSEOUS VASCULAR ACCESS

EZ-IO

16. 從患者身上取下導管。輕輕地順時針扭轉，同
時慢慢牽拉導管。在此程序期間，請勿搖晃或
彎曲導管。（參見圖 11）

取下後，立即將導管放入適當的銳利物品容器
中。

教育和訓練資料查閱： Teleflex.com/military

小心：導管持續插入時間請勿超過 24 小時。

圖 11

不得用於胸骨
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16. Retire el catéter del paciente. Gire suavemente 
hacia la derecha mientras que tracciona lentamente 
el catéter. NO BALANCEE NI DOBLE EL CATÉTER 
DURANTE ESTE PROCEDIMIENTO. (Vea la Figura 11)

Una vez extraído, coloque inmediatamente el catéter en un 
recipiente apropiado para objetos punzocortantes.

Materiales didácticos y de capacitación disponibles en Teleflex.com/military

PRECAUCIÓN: No deje el catéter insertado por más de 24 horas.

Figura 11

NO PARA 
EL ESTERNÓN
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16. Uklonite kateter iz pacijenta. Pažljivo zakrećite 
u smjeru kazaljki sata uz istovremeno povlačenje 
katetera. TIJEKOM OVOG POSTUPKA NEMOJTE 
NJIHATI NI SAVIJATI KATETER. (Pogledajte sliku 11)

Nakon što izvadite kateter, odmah ga odložite u 
odgovarajući spremnik za oštre predmete.

Materijali za edukaciju i obuku dostupni na Teleflex.com/military

POZIV NA OPREZ: Nemojte ostavljati kateter umetnut dulje od 24 sata.

Slika 11

NE NA 
STERNUMU
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16. Vyjměte katetr z těla pacienta. Jemně katetrem 
otáčejte ve směru hodinových ručiček a pomalu 
za něj tahejte. PŘI TOMTO ZÁKROKU KATETREM 
NEKÝVEJTE ANI HO NEOHÝBEJTE. (Viz obr. 11)

Po vytažení okamžitě vložte katetr do vhodné nádoby na 
ostrý odpad.

Vzdělávací a školicí materiály jsou k dispozici na Teleflex.com/military

UPOZORNĚNÍ: Katetr nenechávejte zavedený déle než 24 hodin.

Obrázek 11

NENÍ URČENO 
PRO STERNUM

Instructions d’utilisation

ENSEMBLE D’AIGUILLE 
MANUELLE EZ-IO

使用说明书

EZ-IO 手动 
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EZ-IO MANUELT NÅLESÆT: 
Beskrivelse af anordningen: EZ-IO manuelle nålesæt indeholder en 38,5 mm 
stilet af 304 rustfrit stål og et 15 gauge kateter, der leveres sterile og ikke-
pyrogene i en forseglet pose. Når stiletten fjernes, fritlægges en standard luer-
lås. EZ-IO manuel nål er beregnet til patienter ≥ 40 kg.

Hvert EZ-IO manuelt nålesæt indeholder:

• 1 Manuelt nålesæt
• 1 EZ-Stabilizer forbinding
• 1 EZ-Connect
• 1 Beholder til skarpe genstande
• 1 EZ-IO håndledsbånd
• 1 Hurtig vejledning

INDIKATIONER FOR BRUG:
EZ-IO produktsystemet er indiceret til øjeblikkelig vaskulær adgang i akutte 
situationer.

KONTRAINDIKATIONER FOR BRUG:
• Fraktur i målknoglen.
• Tidligere væsentligt ortopædisk indgreb på stedet, ekstremitetsprotese eller 

ledprotese.
• IO-kateterbrug i målknoglen i de seneste 48 timer.
• Infektion i indsætningsområdet.
• For meget væv (svær fedme) og/eller mangel på adækvate anatomiske 

kendetegn.

Figur 1

5 mm5 mm
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TRIN TIL INDSÆTNING:
1.  Tag hensigtsmæssige forholdsregler med hensyn til isolering af kropsvæsker 

(BSI). 
2.  Aseptisk teknik. 3. Find indsætningsstedet. (Se figur 2)

4. Klargør indsætningsstedet (Se figur 3).
5. Klargør infusionssystemet.
6. Fjern og bortskaf sikkerhedshætten til nålesættet.
7. Indsæt. (Se figur 4)
VIGTIGT: Rør ikke ved kateteret med hånden eller 
fingrene.
VIGTIGT: Hold patientens bevægelse under kontrol før og 
under indsætning af nålesættet.
a. Placer den manuelle driver på indsætningsstedet 

med nålen placeret i en vinkel på 45 grader 
i forhold til proksimal humerus, en vinkel på 
90 grader i forhold til proksimal og distal tibia 
i forhold til knoglen. (Se figur 4) Før forsigtigt 
nålesættet ind, indtil spidsen på nålesættet rører 
ved knoglen.

Figur 3

Figur 4

Figur 2

1 Manuelt håndtag
2 Stilet
3 Luer-muffe
4 Nålehætte
5 Kateter

EZ-IO manuelt nålesæt:

1

2
3

4

5
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12. Fjern den beskyttende bagbeklædning på 
EZ-Stabilizer forbindingen og sæt forbindingen  
på huden. (Se figur 8)

13. Skyl EZ-IO kateteret med 10 ml fysiologisk 
saltvand gennem EZ-Connect forlængersættet. 
(Se figur 9)

VIGTIGT: Før gennemskylning kan det overvejes at 
aspirere en lille mængde blod for at bekræfte anlæggelse.
• Til patienter med smertereaktion kan 

det overvejes at give 2 % lidocain uden 
konserveringsmidler eller epinefrin (hjerte-
lidocain), der administreres langsomt i løbet 
af 120 sekunder. Lad det virke i 60 sekunder, 
og administrer derefter 10 ml skylleopløsning, 
og derefter halvdelen af den indledende dosis 
i løbet af 60 sekunder. Følg institutionens 
politik/praksis.

• INGEN SKYLNING = INTET FLOW Hvis IO-kateteret 
ikke gennemskylles korrekt, kan det resultere i 
begrænset eller manglende flow.

• Når IO-kateteret er blevet gennemskyllet, 
administreres væsker eller lægemidler som 
angivet.
Bemærk: Monitorér indsætningsstedet hyppigt for 
ekstravasation.

14. Indgiv lægemidler og væsker som ordineret. 
Administrer lægemidler i samme dosis og med 
samme hastighed og koncentration som indgivet 
via perifer intravenøs adgang. For at få et 
optimalt flow infunderes med tryk. (Se figur 10)

15. Påsæt forbinding.

Figur 9

Figur 10

Figur 8
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POTENTIELLE KOMPLIKATIONER:
 - Smerter
 - Inflammation
 - Blødning på indsætningsstedet
 - Ekstravasation
 - Infiltration

 - Infektion
 - Osteomyelitis
 - Kompartmentsyndrom
 - Emboli

ADVARSLER OG FORHOLDSREGLER FOR EZ-IO 
INTRAOSSØST VASKULÆRT ADGANGSSYSTEM: 
ADVARSEL: Ikke til brug på sternum.
FORSIGTIG: Brug aseptisk teknik.
FORSIGTIG: Undersøg hud-, fedt- og muskeltykkelse før indsætning. 
FORSIGTIG: Der skal udvises ekstra forsigtighed under indsætning og monitorering 
af stedet ved brug hos patienter med knoglesygdomme, der øger sandsynligheden for 
fraktur, ekstravasation og løsrivelse.
FORSIGTIG: Sæt ikke hætte på nålesættene igen, og tilslut ikke adskilte komponenter 
igen. Tag forholdsregler med hensyn til bortskaffelse af farligt biologisk materiale og 
skarpe genstande. Genbrug af indholdet kan forårsage krydskontaminering, hvilket kan 
føre til risiko og komplikation(er) for patienten.
FORSIGTIG: Før administration af vesikante, toksiske eller højkoncentrerede lægemidler 
skal IO-kateterets placering og åbenhed kontrolleres igen.
FORSIGTIG: Vær forsigtig med kemoterapimidler.
FORSIGTIG: Monitorér indsætningsstedet hyppigt for ekstravasation.
FORSIGTIG: Stiletten og kateteret er IKKE MR-kompatible.
FORSIGTIG: Lad ikke kateteret være anlagt længere end 24 timer.
FORSIGTIG: Nålesæt er kun til engangsbrug. Det kan have alvorlige medicinske 
konsekvenser (f.eks. livstruende infektion) og nedsat ydeevne (f.eks. afstumpede 
kanyler), hvis denne advarsel ikke respekteres og følges. (Kontakt Teleflex for at 
få en fuldstændig fortegnelse over disse alvorlige medicinske og ydeevnemæssige 
konsekvenser.) 
OPBEVARING: Opbevares tørt og køligt.
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b. Sørg for, at mindst 5 mm af kateteret er synligt. 
(Se figur 1)

c. Penetrer knoglecortex ved at dreje med/mod 
uret, mens der påføres et forsigtigt, vedvarende 
nedadrettet tryk.

d. Stands indsætningen, når:

1. Der mærkes et pludseligt “slip” eller “spring” 
ved indgangen ind i det medullære rum.

2. Den ønskede dybde er opnået.
e. Det manuelle nålesæt må ikke vippes eller bøjes 

under indsætningen. OPRETHOLD EN VINKEL 
PÅ 45 GRADER I FORHOLD TIL PROKSIMAL 
HUMERUS, EN VINKEL PÅ 90 GRADER I 
FORHOLD TIL PROKSIMAL OG DISTAL TIBIA.

VIGTIGT: Brug et forsigtigt, men vedvarende tryk – 
ikke for megen kraft. Lad kateterspidsen dreje og 
påfør et forsigtig nedadgående tryk for at opnå 
penetrering.
8. Fjern stiletten, og anbring den i beholderen til 

skarpe genstande. (Se figur 5)
9.  Bekræft kateterets stabilitet. Kateteret skal 

sidde godt fast i knoglen.
SLUT IKKE EN SPRØJTE DIREKTE TIL EZ-IO 
KATETERMANCHETTEN
10. Placer EZ-Stabilizer forbindingen over 

katetermanchetten. (Se figur 6)
11. Fastgør det primede EZ-Connect forlængersæt, 

og sæt det godt fast på katetermanchetten med 
klemmen åben. (Se figur 7)

Figur 5

Figur 6

Figur 7
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16. Fjern kateteret fra patienten. Drej forsigtigt 
med uret, mens kateteret langsomt påføres træk. 
KATETERET MÅ IKKE VIPPES ELLER BØJES UNDER 
DENNE PROCEDURE. (Se figur 11)

Efter fjernelsen skal kateteret øjeblikkeligt lægges i en 
passende beholder til skarpe genstande.

Uddannelses- og oplæringsmaterialer er tilgængelige på Teleflex.com/military

FORSIGTIG: Lad ikke kateteret være anlagt længere end 24 timer.

Figur 11

IKKE TIL
STERNUM

Brugsanvisning

EZ-IO MANUELT 
NÅLESÆT

Danish
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ي اتجاه عقارب الساعة 
أزِل القسطار من المريض. قم بتدوير القسطار بلطف �ف  .16

ي الالتواء أو الاعوِجاج أثناء هذا 
مع تطبيق السحب عليه ببطء. لا تتسبب �ز

الاجراء. )انظر الشكل 11(

عند إزالته، ضع القسطار على الفور داخل حاوية الاأدوات الحادة الملئمة.

T	l	fl	x.	om/milit	ry المواد التعليمية والتدريبية متاحة على

ة أطول من 24 ساعة. ك القسطار مُدرجًا لف�ق تنبيه: لا ت�ق

الشكل 11

بدون عظم القصّ

 T	l	fl	x.	om/milit	ry 

رقم الهاتف الخاص بالطوارئ: 

1.800.680.4911

 ،EZ-IO Intr	oss	ous V	s	ul	r Syst	m و ،Arrow .2019 جميع الحقوق محفوظة © 
T	l	fl	x In	.  كة وr	iliz		EZ-St، وt		EZ-Conn هي علمات تجارية ل�ش

خدمة العملء: 1.866.479.8500

تنبيه

أبقها جافة أبقها بعيدًا عن 
أشعة الشمس

تم تعقيمها باستخدام للستخدام الواحد
ف يثيل�ي أكسيد الاإ

لا تعد التعقيم راجع تعليمات الاستخدام

لا تستخدمها إذا كان 
رًا الغلف مت�ف

هذا الجهاز مُقيد للبيع من قبل 
أو بناء على طلب من طبيب.

تم صنعُه لاأجل:
Teleflex Medical

 IDA Business & Technology Park, 
Dublin Rd, Athlone, 

Co. Westmeath، أيرلَندا

يتوافق النظام مع توجيه الاأجهزة 
)93/42/EEC( الطبية

غ�ي مصنوعة بمطاط لاتكس طبيعي

ف  غ�ي آمن مع الرن�ي

2797المغناطيسي
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 تأكد من أن مسافة 5 ملم من القسطار مرئيّة على الاأقل. . 	
)انظر الشكل 1(

ي اتجاه عقارب الساعة/عكس . 	
ة العظم عن طريق التدوير �ف ق قسرش اخ�ت

اتجاه عقارب الساعة مع تطبيق ضغط نزولي لطيف وثابت.

دخال عندما:. 	 أوقف عملية الاإ

ف . 1
ّ ف عند الدخول إلى الح�ي ر“ مفاجئ�ي يتم الشعور ”بمُقاوَمة“ أو ”تحرُّ

النخاعي.

يتم الحصول على عمق مطلوب.. 2

برَ اليدوية. . 	 ي الالتواء أو الاعوِجاج أثناء إدخال طقم الاإ
 لا تتسبب �ف

حافظ على زاوية 45 درجة لعظم العضد القريب؛ وزاوية 90 درجة 
لعظم الساق القريبة والبعيدة.

هام: استخدم ضغط لطيف وثابت – ليست القوة المفرطة. اسمَح لدوران 
. ي

ا�ق ولي اللطيف لتوف�ي إجراء اخ�ق ز طرف القسطار والضغط ال�ز

ي حاوية الاأدوات الحادة من أجل احتوائها بشكل آمن. 
أزِل المِروَد وضعه �ز  .8

)انظر الشكل 5(

ي العظم.
تأكد من ثبَات القسطار. يجب أن يستقر القسطار بإحكام �ز   .9

EZ-IO ة بمحور القسطار لا تقم بإرفاق حقنة مبا�ش

ضع ضمادة r	iliz		EZ-St على محور القسطار.   .10 
)انظر الشكل 6(

قم بإرفاق طقم التمديد t		EZ-Conn الذي تم إعداده، واربطه بإحكام   .11
 بمحور القسطار مع المشبك مفتوح. 

)انظر الشكل 7(

الشكل 5

الشكل 6

الشكل 7
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التعقيدات المحتملة:
ألَم- 
إلتهاب- 
دخال-  ي موقع الاإ

نزيف �ف
انصباب دَمِي- 
إرْتِشاح- 

العدوى- 
قْي-  التهاب العَظْم والنِّ
ف- 

ِّ مُتلزِمَة الحَ�ي
إنصِمام- 

التحذيرات والاحتياطات الخاصة بنظام الوصول 
 :EZ-IO للأوعية الدموية داخل العظم

تحذير: لا تستخدمه على عظم القصّ.

تنبيه: استخدم تقنية معقمة.

دخال.  تنبيه: تحقق من الجلد، الشحم وسمك العضلت قبل الاإ

ي 
دخال ومراقبة الموقع عند استخدامه لدى المر�ف الذين يعانون من أمراض العظام ال�ت تنبيه: يجب توخي المزيد من الحذر أثناء الاإ

تزيد من احتمال حدوث الكسر، الانصباب الدمي والانخلع.

بر أو تعُيد توصيل المكونات المنفصلة. استخدم احتياطات التخلص من المخاطر البيولوجية  تنبيه: لا تعُيد الغطاء لاأطقُم الاإ
والاأدوات الحادة. قد تسبب إعادة استخدام المحتويات تلوثاً مُتنقلً، مما يؤدي إلى تعريض المريض للخطر والمضاعفات.

ته. ، تحقق من قسطار IO مرة أخرى لتحديد موضعه وسَالِكِيَّ ف ك�ي طة، سامة، أو عالية ال�ت تنبيه: قبل إعطاء أدوية مُنَفِّ

. ي
تنبيه: توخى الحذر مع عوامل العلج الكيميا�أ

دخال باستمرار لوجود انصباب دَمِي. تنبيه: راقب موقع الاإ

. ف المغناطيسي تنبيه: المِروَد والقسطار غ�ي متوافقان مع التصوير بالرن�ي

ة أطول من 24 ساعة. ك القسطار مُدخلً لف�ت تنبيه: لا ت�ت

ي تهدد الحياة( وانخفاض 
ة )مثل العدوى ال�ت برَ مخصصة لاستخدام واحد فقط؛ قد تحدث عواقب طبية خط�ي تنبيه: إن أطقُم الاإ

برَ غ�ي الحادة( إذا لم يتم اتباع الامتثال لهذا التحذير. )للحصول على قائمة كاملة لهذه العواقب الطبية ونتائج الاأداء  الاأداء )مثل الاإ
 ).Teleflex ة، يرجى الاتصال بـ الخط�ي

ي مكان بارد وجاف.
التخزين: قم بتخزينها �ف
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أزل اللصق من على الجزء الخلفي لضمادة r	iliz		EZ-St وقم بوضع   .12
الضمادة على الجلد. )انظر الشكل 8(

قم بشطف القسطار EZ-IO مع 10 مل من محلول ملحي عادي ع�ب طقم   .13
التمديد t		EZ-Conn. )انظر الشكل 9(

ة من الدم لتأكيد الوضع. هام: قبل الشطف، قم بشفط كمية صغ�ي

إعطاء 	  الاعتبار  ي 
�ز ضع  لم،  للأ يستجيبون  الذين  للمر�ز  بالنسبة 

ز  )ليدوكاي�ي إيبينيفرين  أو  حافظة  مواد  دون  ز  الليدوكاي�ي من   2%

له أن  ثانية، واسمح   120 ببطء على مدى  يتم إعطاءه  القلب(، حيث 

الشطف،  10 مل من محلول  بإعطاء  ثم قم  60 ثانية،  لمدة  يستقر 

اتبع  ثانية.   60 ببطء على مدى  ولية  الاأ الجرعة  1/2 من  بإعطاء  وقم 

. المؤسسي جراء  السياسة/الاإ

ي تدفق 	 
ي شطف القسطار IO قد يتسبب �ف

لا شطف = لا تدفُّق الفشل �ف

أو غ�ي موجود. محدود 

كما هو 	  دوية  الاأ أو  السوائل  بإعطاء  IO، قم  القسطار  يتم شطف  عندما 

. ف
ّ مُب�ي

دخال لوجود انصباب دَمِي. ملحظة: راقب باستمرار موقع الاإ

قم بتسليم الاأدوية والسوائل كما هو مطلوب. قم بإعطاء الاأدوية بنفس   .14
ز كما هو معطى عن طريق الطرفية IV. من أجل تدفق  ك�ي الجرعة والمعدل وال�ق

أمثل، قم بالت�يب مع الضغط. )انظر الشكل 10(

ضع الضمادة.  .15

الشكل 9

الشكل 10

الشكل 8

4

INTRAOSSEOUS VASCULAR ACCESS

EZ-IO

دخال: خطوات الاإ

 .)BSI( اتخذ الاحتياطات المناسبة الخاصة بعزل المادة عن الجسم   .1

دخال. )انظر الشكل 2( استخدم تقنية معقمة. 3. حدد موقع الاإ   .2

دخال )انظر الشكل 3(. قم بإعداد موقع الاإ  .4

يب. قم بإعداد نظام الت�ش  .5

برَ. أزل وتخلص من غطاء السلمة الخاص بطقم الاإ  .6

دخال. )انظر الشكل 4( قم بالاإ  .7

هام: لا تلمس القسطار بيدك أو أصابعك.

برَ. ي حركية المريض قبل وخلل إدخال طقم الاإ
هام: تحكم �ف

ي زاوية 45 درجة . 	
برة �ف دخال مع وضع الاإ ي موقع الاإ

ضع المقبض اليدوي �ف
لعظم العضد القريب؛ وزاوية 90 درجة لعظم الساق القريبة والبعيدة من 

برَ بلطف ح�ت يلُمِس طرف طقم  العظم. )انظر الشكل 4( أدخِل طقم الاإ
بر العظم. الاإ

الشكل 3

الشكل 4

الشكل 2

مقبض يدوي  1
مِرْوَد  2

Luer محور  3
برة غطاء الاإ  4

قسطار  5

:EZ-IO بر اليدوية طقم الاإ

1

2
3

4

5
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 :EZ-IO بر اليدوية طقم الاإ
بر اليدوية EZ-IO على مِروَد نوع 304 من الفولاذ المقاوم للصدأ، مقاس 38.5 ملم  وصف الجهاز: تحتوي أطقُم الاإ
ي جَيْبَة مُغلَقة. عند إزالة المِروَد يتم الكشف عن قفل 

وقسطار مقياس 15، يتم تقديمها معقمة، غ�ي مُوَلّدة للحمى �ف
برَ اليدوية EZ-IO مخصصة للمر�ف الذين يزِنون ≤ 40 كجم. . الاإ Luer قياسي

يحتوي كل طقم إبرَ يدوية EZ-IO على:

1 طقم إبرَ يدوية	 
 	EZ-Stabilizer 1 ضمادة
 	EZ-Connect 1
1 حاوية الاأدوات الحادة	 
 	EZ-IO 1 إِسوِرَة مِعصَم
1 دليل مرجعي سريع	 

دواعي الاستخدام:
ي حالات الطوارئ.

نظام منتجات EZ-IO مخصص للوصول الفوري للأوعية الدموية �ف

موانع الاستخدام:

ي العظم المُستهدَف.	 
كسر �ف

ي الموقع، أو على الطرف الاصطناعي أو المفصل.	 
إجراء عظمي هام سابق �ف

استخدام قسطار IO على العظم المُستهدَف خلل 48 ساعة الماضية.	 
دخال.	  ي منطقة الاإ

التهاب �ف
يحية كافية.	  الاأنسجة الزائدة )السمنة الشديدة( و/أو عدم وجود معالم تسرش

الشكل 1

5 mm5 ملم

Teleflex.com/military 

HÄDAABINUMBER: 

1.800.680.4911

© 2019 kõik õigused kaitstud. Arrow, EZ-IO Intraosseous Vascular System, 
EZ-Stabilizer ja EZ-Connect on ettevõtte Teleflex Inc. kaubamärgid.

Klienditeenindus: 1.866.479.8500

Ettevaatust

Hoida kuivasKaitsta 
päikesevalguse 

eest

Ühekordselt 
kasutatav

Steriliseeritud 
etüleenoksiidiga

Mitte uuesti 
steriliseerida

Lugege 
kasutusjuhiseid

Kahjustatud 
pakendi korral 
mitte kasutada

Seadme müük võib 
toimuda ainult arsti poolt 

või arsti korraldusel.

Toote tellija:
Teleflex Medical

IDA Business & Technology Park,
Dublin Rd, Athlone,

Co. Westmeath, Iirimaa

Süsteem vastab 
meditsiiniseadmete 
direktiivile (93/42/EMÜ)

Valmistamisel ei ole 
kasutatud looduslikku 

kummilateksit

MR-ohtlik

2797

Teleflex.com/military 

HÄTÄTILANNENUMERO: 

1 800 680 4911

© 2019. Kaikki oikeudet pidätetään. Arrow, EZ-IO Intraosseous Vascular System, 
EZ-Stabilizer ja EZ-Connect ovat Teleflex Inc. -yhtiön tavaramerkkejä.

Asiakaspalvelu: 1 866 479 8500

Huomio

Säilytettävä 
kuivana

Suojattava 
auringonvalolta

Kertakäyttöinen Steriloitu eteenioksidillaEi saa steriloida 
uudelleen

Katso käyttöohjeita

Ei saa käyttää, 
jos pakkaus on 
vaurioitunut

Tämän laitteen saa 
myydä vain lääkäri tai 
lääkärin määräyksellä.

Valmistuttaja:
Teleflex Medical

IDA Business & Technology Park,
Dublin Rd, Athlone,

Co. Westmeath, Irlanti

Järjestelmä noudattaa 
lääkinnällisistä laitteista 
annetun direktiivin 
(93/42/ETY) vaatimuksia

Valmistuksessa 
ei ole käytetty 

luonnonkumilateksia

Ei MRI-
turvallinen 2797

Teleflex.com/military  

NUMMER VOOR NOODGEVALLEN: 

1.800.680.4911

© 2019 alle rechten voorbehouden. Arrow, EZ-IO Intraosseous Vascular System, 
EZ-Stabilizer en EZ-Connect zijn handelsmerken van Teleflex Inc.

Klantenservice: 1.866.479.8500

Let op

Droog houdenNiet in het 
zonlicht plaatsen

Eenmalig gebruik Gesteriliseerd met 
ethyleenoxide

Niet opnieuw 
steriliseren

Gebruiksaanwijzing 
raadplegen

Niet gebruiken 
als verpakking 
is beschadigd

Dit hulpmiddel mag 
uitsluitend worden 
verkocht door of op 

voorschrift van een arts.

Vervaardigd voor:
Teleflex Medical

IDA Business & Technology Park,
Dublin Rd, Athlone,

Co. Westmeath, Ierland

Het systeem voldoet aan 
de richtlijn medische 
hulpmiddelen (93/42/EEG)

Niet gemaakt met 
natuurlijke rubberlatex

Onveilig voor 
MRI 2797

Teleflex.com/military 

NUMÉRO DES URGENCES : 

1.800.680.4911

© 2019 Tous droits réservés. Arrow, EZ-IO Intraosseous Vascular System, 
EZ-Stabilizer et EZ-Connect sont des marques commerciales de Teleflex Inc.

Service à la clientèle : 1.866.479.8500

Mise en 
garde

Conserver au secConserver à l’abri 
du rayonnement 

solaire

Usage unique Stérilisé à l’oxyde 
d’éthylène

Ne pas 
restériliser

Consulter le 
mode d’emploi

Ne pas utiliser si 
l’emballage est 

endommagé

Ce dispositif ne peut 
être vendu que par 
un médecin ou sur 

ordonnance médicale.

Fabriqué pour :
Teleflex Medical

IDA Business & Technology Park,
Dublin Rd, Athlone,

Co. Westmeath, Irlande

Le système est conforme 
à la directive sur les 
dispositifs médicaux 
(93/42/CEE)

Produit fabriqué 
sans latex de 

caoutchouc naturel

Non compatible 
avec l’IRM 2797

Teleflex.com/military 

TELEFONNUMMER FÜR NOTFÄLLE: 

1.800.680.4911

© 2019. Alle Rechte vorbehalten. Arrow, EZ-IO Intraosseous Vascular System, 
EZ-Stabilizer und EZ-Connect sind Marken von Teleflex Inc.

Kundendienst: 1.866.479.8500

Vorsicht

Vor Nässe 
schützen

Vor Sonnenlicht 
schützen

Für den 
Einmalgebrauch

Mit Ethylenoxid 
sterilisiert

Nicht 
resterilisieren

Gebrauchsanweisung 
beachten

Nicht verwenden, 
wenn die Packung 

beschädigt ist

Dieses Produkt darf nur an 
Ärzte oder auf ärztliche 

Anordnung verkauft werden.

Hergestellt für:
Teleflex Medical

IDA Business & Technology Park,
Dublin Rd, Athlone,

Co. Westmeath, Irland

Das System entspricht der 
Medizinprodukterichtlinie 
(93/42/EWG).

Für die Herstellung wurde 
kein Naturkautschuklatex 

verwendet

MR-unsicher
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Teleflex.com/military  

ΑΡΙΘΜΟΣ ΕΠΕΙΓΟΥΣΑΣ ΑΝΑΓΚΗΣ: 

1.800.680.4911

© 2019 Με την επιφύλαξη παντός δικαιώματος. Τα Arrow, EZ-IO Intraosseous Vascular System, 
EZ-Stabilizer και EZ-Connect είναι εμπορικά σήματα της Teleflex Inc.

Τμήμα Εξυπηρέτησης Πελατών: 1.866.479.8500

Προσοχή

Να διατηρείται 
στεγνό

Να διατηρείται μακριά 
από το ηλιακό φως

Μίας χρήσης Αποστειρώθηκε με χρήση 
οξειδίου του αιθυλενίου

Να μην 
επαναποστειρώνεται

Συμβουλευθείτε τις 
οδηγίες χρήσης

Να μη χρησιμοποιείται 
εάν η συσκευασία 
έχει υποστεί ζημιά

Αυτή η συσκευή 
περιορίζεται για πώληση 
μόνο από ιατρό ή κατόπιν 

εντολής ιατρού.

 Κατασκευάζεται για την:
Teleflex Medical

IDA Business & Technology Park,
Dublin Rd, Athlone,

Co. Westmeath, Ιρλανδία

Το σύστημα συμμορφώνεται με την 
Οδηγία περί Ιατροτεχνολογικών 
Προϊόντων (93/42/ΕΟΚ)

Δεν κατασκευάζεται 
με λάτεξ από 

φυσικό ελαστικό

Μη ασφαλές για χρήση σε 
μαγνητική τομογραφία 2797

הוראות שימוש

ערכת המחט 
 EZ-IO הידנית

2

INTRAOSSEOUS VASCULAR ACCESS

EZ-IO

EZ-IO KÄSINÕELAKOMPLEKT: 
Seadme kirjeldus: EZ-IO käsinõelakomplektide suletud pakendid sisaldavad 
steriilseid ja mittepürogeenseid roostevabast terasest (304) 38,5 mm stiletti ja 
kateetrit 15Ga. Stileti eemaldamisel jääb standardne Lueri liitmik katmata. EZ-IO 
käsinõelakomplekt on mõeldud kasutamiseks patsientidega ≥40 kg.
Iga EZ-IO käsinõelakomplekti sisu:
• 1 käsinõelakomplekt
• 1 side EZ-Stabilizer
• 1 EZ-Connect
• 1 teravate esemete nõu
• 1 EZ-IO randmepael
• 1 kiirjuhend

KASUTUSNÄIDUSTUSED:
EZ-IO tootesüsteem on näidustatud vahetu vaskulaarse ligipääsu saamiseks 
hädaolukordades.

VASTUNÄIDUSTUSED KASUTAMISEL:
• Sihtluu murd.
• Eelnev märkimisväärse ulatusega ortopeediline protseduur samas kohas, jäseme- või 

liigeseprotees.
• Luusisese kateetri kasutamine sihtluus viimase 48 tunni jooksul.
• Sisestuskoha infektsioon.
• Ülemäärase paksusega koed (raskekujuline rasvumine) ja/või piisavate anatoomiliste 

tähiste puudumine.

Joonis 1

5 mm5 mm
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MANUAALINEN EZ-IO-NEULASETTI: 
Laitteen kuvaus: Manuaaliset EZ-IO-neulasetit sisältävät 304-laatuista 
ruostumatonta terästä, 38,5 mm:n mandriinin ja 15 Ga. -kokoisen katetrin, jotka 
toimitetaan steriileinä ja ei-pyrogeenisinä suljetussa pussissa. Kun mandriini 
poistetaan, vakiotyyppinen luer-liitin tulee esiin. Manuaalinen EZ-IO-neula on 
tarkoitettu ≥40 kg painaville potilaille.
Manuaalisen EZ-IO-neulasetin sisältö:
• 1 manuaalinen neulasetti
• 1 EZ-Stabilizer-side
• 1 EZ-Connect-laite
• 1 terävien esineiden säiliö
• 1 EZ-IO-rannehihna
• 1 pikaopas.

KÄYTTÖAIHEET:
EZ-IO-tuotejärjestelmä on tarkoitettu välittömään verisuoniyhteyteen 
hätätilanteissa.

KÄYTÖN VASTA-AIHEET:
• kohdeluun murtuma
• aiemmin tehty huomattava ortopedinen toimenpide kohdealueella, raaja- tai 

nivelproteesi
• IO-katetrin käyttö kohdeluussa kuluneen 48 tunnin sisällä
• sisäänvientikohdan infektio
• liiallinen kudos (vaikea liikalihavuus) ja/tai riittävien anatomisten merkkien 

puuttuminen.

Kuva 1

5 mm5 mm
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EZ-IO HANDMATIGE NAALDSET: 
Beschrijving van het hulpmiddel: EZ-IO handmatige naaldsets bevatten een 
38,5 mm stilet van roestvrijstaal 304 en een 15 gauge katheter, die steriel en 
niet-pyrogeen worden geleverd in een afgesloten zakje. Wanneer het stilet wordt 
verwijderd, komt een standaard Luer-lock bloot te liggen. De EZ-IO handmatige 
naald is bestemd voor patiënten ≥ 40 kg.
Elke EZ-IO handmatige naaldset bevat:
• 1 handmatige naaldset
• 1 EZ-Stabilizer-verband
• 1 EZ-Connect
• 1 naaldencontainer
• 1 EZ-IO-polsband
• 1 beknopte handleiding

INDICATIES VOOR GEBRUIK:
Het EZ-IO-productsysteem is geïndiceerd voor onmiddellijke vasculaire toegang in 
noodsituaties.

CONTRA-INDICATIES VOOR GEBRUIK:
• Fractuur in het beoogde bot
• Eerdere grote orthopedische ingreep op de plaats, een ledemaat- of gewrichtsprothese
• Gebruik van een IO katheter in het beoogde bot in de afgelopen 48 uur
• Infectie in het inbrenggebied
• Overmatig weefsel (ernstige obesitas) en/of afwezigheid van geschikte anatomische 

oriëntatiepunten

Afbeelding 1

5 mm5 mm
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JEU D’AIGUILLE MANUEL EZ-IO : 
Description du dispositif : Le jeu d’aiguille manuel EZ-IO contient un stylet de 
38,5 mm en acier inoxydable 304 et un cathéter calibre 15 ; il est fourni stérile 
et non pyrogène dans un sachet scellé. Quand le stylet est retiré, un raccord 
Luer Lock standard est exposé. L’aiguille manuelle EZ-IO est destinée aux patients 
pesant ≥ 40 kg.
Chaque jeu d’aiguille manuel contient :
• 1 jeu d’aiguille manuel
• 1 pansement EZ-Stabilizer
• 1 EZ-Connect
• 1 récipient pour objets piquants, tranchants et coupants (OPTC)
• 1 bracelet EZ-IO
• 1 guide de référence rapide

INDICATIONS :
Le système de produits EZ-IO est indiqué pour l’accès vasculaire immédiat dans les 
situations d’urgence.

CONTRE-INDICATIONS :
• Fracture sur l’os ciblé.
• Intervention orthopédique significative précédente au niveau du site, membre ou 

articulation prothétique.
• Utilisation d’un cathéter IO au cours des dernières 48 heures dans l’os ciblé.
• Infection au niveau du site d’insertion.
• Excès de tissu (obésité sévère) et/ou absence de repères anatomiques adéquats.

Figure 1

5 mm5 mm

2

INTRAOSSEOUS VASCULAR ACCESS

EZ-IO

EZ-IO MANUELLES NADEL-SET: 
Produktbeschreibung: EZ-IO manuelle Nadel-Sets enthalten einen 38,5 mm 
langen Mandrin aus Edelstahl 304 und einen 15-Gauge-Katheter und werden steril 
und nicht pyrogen in einem versiegelten Beutel geliefert. Durch Abnehmen des 
Mandrins wird ein standardmäßiger Luer-Lock-Anschluss freigelegt. Die EZ-IO 
manuelle Nadel ist für Patienten mit einem Gewicht von ≥40 kg bestimmt.
Jedes EZ-IO manuelle Nadel-Set enthält:
• 1 manuelles Nadel-Set
• 1 EZ-Stabilizer Verband
• 1 EZ-Connect
• 1 Block für scharfe Objekte
• 1 EZ-IO Armband
• 1 Kurzanleitung

INDIKATIONEN:
Das EZ-IO Produktsystem ist für den sofortigen Gefäßzugang in Notfallsituationen 
indiziert.

KONTRAINDIKATIONEN:
• Fraktur am Zielknochen
• Vorangegangener signifikanter orthopädischer Eingriff im Bereich der Punktionsstelle, 

Gliedmaßenprothese oder Gelenk
• Verwendung eines IO-Katheters in den Zielknochen innerhalb der letzten 48 Stunden
• Infektion im Bereich der Punktionsstelle
• Übermäßige Gewebemengen (schwere Adipositas) und/oder Abwesenheit adäquater 

anatomischer Orientierungspunkte

Abbildung 1

5 mm5 mm
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ΣΕΤ ΜΗ ΑΥΤΟΜΑΤΗΣ ΒΕΛΟΝΗΣ EZ-IO: 
Περιγραφή συσκευής: Τα σετ μη αυτόματης βελόνης EZ-IO περιέχουν 
ανοξείδωτο χάλυβα 304, στειλεό 38,5 mm και καθετήρα 15 gauge, παρέχονται 
στείρα, μη πυρετογόνα, σε σφραγισμένη θήκη. Όταν αφαιρείται ο στειλεός, 
αποκαλύπτεται το τυπικό Luer lock. Η μη αυτόματη βελόνη EZ-IO προορίζεται 
για ασθενείς ≥40 kg.
Κάθε σετ μη αυτόματης βελόνης EZ-IO περιέχει τα εξής:
• 1 σετ μη αυτόματης βελόνης
• 1 επίθεμα EZ-Stabilizer
• 1 EZ-Connect
• 1 δοχείο αιχμηρών αντικειμένων
• 1 περικάρπιο EZ-IO
• 1 οδηγός γρήγορης αναφοράς

ΕΝΔΕΙΞΕΙΣ ΧΡΗΣΗΣ:
Το σύστημα προϊόντος EZ-IO ενδείκνυται για άμεση αγγειακή πρόσβαση σε 
περιπτώσεις έκτακτης ανάγκης.

ΑΝΤΕΝΔΕΙΞΕΙΣ ΧΡΗΣΗΣ:
• Κάταγμα σε οστό-στόχο.
• Προηγούμενη, σημαντική ορθοπεδική επέμβαση στο σημείο, προσθετικό μέλος ή 

άρθρωση.
• Χρήση καθετήρα IO τις προηγούμενες 48 ώρες στο οστό-στόχο.
• Λοίμωξη στην περιοχή εισαγωγής.
• Υπερβολική ποσότητα ιστού (μεγάλου βαθμού παχυσαρκία) ή/και απουσία 

ανατομικών οροσήμων.

Εικόνα 1

5 mm5 mm
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הוצא את הצנתר מגוף המטופל. סובב בעדינות את   .16
הצנתר בכיוון השעון ומשוך כלפי חוץ באטיות. אין 

 לנענע את הצנתר או לכופף אותו בזמן ההליך הזה. 
)עיין באיור 11(

לאחר שתוציא את הצנתר, שים אותו מיד במכל מחטים 
מתאים.

T	l	fl	x.	om/milit	ry חומרי העשרה והכשרה זמינים בכתובת

זהירות: אין להשאיר את הצנתר בתוך העצם למשך יותר מ-24 שעות.

איור 11

לא לשימוש 
בעצם החזה
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SISESTUSSAMMUD.
1.  Kasutage kehavedelike eraldamisel sobivaid ettevaatusabinõusid. 
2.  Aseptiline tehnika.   3. Määrake sisestuskoht. (Vt joonis 2)

4. Valmistage ette sisestuskoht (vt joonis 3).
5. Valmistage ette infusioonisüsteem.
6. Eemaldage nõelakomplektilt kaitsekork ja visake  

see ära.
7. Sisestage. (Vt joonis 4)
TÄHTIS. Ärge puudutage kateetrit oma käte või sõrmedega.
TÄHTIS. Kontrollige patsiendi liikumist enne nõelakomplekti 
sisestamist ja sisestamise ajal.
a. Asetage sisestuskohale biopsiapüstol, mille nõel on 

proksimaalse õlavarreluu suhtes seatud 45-kraadise 
nurga alla ning proksimaalse ja distaalse sääreluu 
suhtes 90-kraadise nurga alla. (Vt joonis 4) Sisestage 
nõelakomplekt sujuvalt läbi naha, kuni selle ots 
puudutab luud.

Joonis 3

Joonis 4

Joonis 2

1 Käepide
2 Stilett
3 Lueri liitmik
4 Nõela kork
5 Kateeter

EZ-IO käsinõelakomplekt:

1

2
3

4

5
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SISÄÄNVIENTIVAIHEET:
1.  Noudata asianmukaisia kehonaineiden eristämistä koskevia varotoimia. 
2.  Aseptinen tekniikka.   3. Paikanna sisäänvientikohta (kuva 2).

4. Valmistele sisäänvientikohta (kuva 3).
5. Valmistele infuusiojärjestelmä.
6. Poista ja hävitä neulasetin turvakorkki.
7. Sisäänvienti (kuva 4).
TÄRKEÄÄ: Katetria ei saa koskettaa kädellä tai sormilla.
TÄRKEÄÄ: Pidä potilasta paikoillaan ennen neulasetin 
sisäänvientiä ja sen aikana.
a. Aseta manuaalinen kahva sisäänvientikohtaan neula 

asetettuna 45 asteen kulmaan luuhun nähden, kun 
kyseessä on proksimaalinen olkaluu, ja vastaavasti 
90 asteen kulmaan luuhun nähden, kun kyseessä on 
proksimaalinen ja distaalinen sääriluu (kuva 4).  
Työnnä neulasettiä sisään varovasti, kunnes  
neulasetin kärki koskettaa luuta.

Kuva 3

Kuva 4

Kuva 2

1 Manuaalinen kahva
2 Mandriini
3 Luer-kanta
4 Neulan korkki
5 Katetri

Manuaalinen EZ-IO-neulasetti:

1

2
3

4

5
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INBRENGSTAPPEN:
1.  Neem adequate maatregelen voor de isolatie van lichaamsstoffen. 
2.  Aseptische techniek.    3. Bepaal de insteekplaats. (zie afbeelding 2)

4. Bereid de insteekplaats voor (zie afbeelding 3).
5. Maak het infuussysteem klaar.
6. Verwijder de veiligheidsdop van de naaldset en gooi 

hem weg.
7. Breng de naald in. (zie afbeelding 4)
BELANGRIJK: Raak de katheter niet aan met uw hand of 
vingers.
BELANGRIJK: Houd de beweging van de patiënt onder 
controle vóór en tijdens het inbrengen van de naaldset.
a. Positioneer de handmatige driver op de insteekplaats 

en richt de naald zodanig dat deze, in het geval van de 
proximale humerus, een hoek van 45 graden met het 
bot maakt, en in het geval van de proximale of distale 
tibia, een hoek van 90 graden. (zie afbeelding 4) Breng 
de naaldset rustig in totdat de tip van de naaldset het 
bot raakt.

Afbeelding 3

Afbeelding 4

Afbeelding 2

1 Handmatige handgreep 
2 Stilet
3 Luer-aanzetstuk
4 Naalddop
5 Katheter

EZ-IO handmatige naaldset:

1

2
3

4

5
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ÉTAPES D’INSERTION :
1.  Prendre les précautions vis-à-vis du sang et des liquides biologiques qui 

s’appliquent. 
2.  Technique aseptique.   3. Repérer le site d’insertion. (Voir la figure 2)

4. Préparer le site d’insertion. (Voir la figure 3)
5. Préparer le système de perfusion.
6. Retirer et jeter le capuchon de sécurité du jeu 

d’aiguille.
7. Insérer. (Voir la figure 4)
IMPORTANT : Ne pas toucher le cathéter avec la main ou 
les doigts.
IMPORTANT : Contrôler le mouvement du patient avant et 
pendant l’insertion du jeu d’aiguille.
a. Positionner le dispositif d’insertion manuel au niveau 

du site d’insertion avec l’aiguille placée à un angle de 
45 degrés pour l’humérus proximal ou à un angle de 
90 degrés pour le tibia proximal et distal par rapport 
à l’os. (Voir la figure 4) Insérer délicatement le jeu 
d’aiguille jusqu’à ce que l’extrémité du jeu d’aiguille 
touche l’os.

Figure 3

Figure 4

Figure 2

1 Poignée manuelle
2 Stylet
3 Embase Luer
4 Capuchon d’aiguille
5 Cathéter

Jeu d’aiguille manuel EZ-IO :

1

2
3

4

5
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PUNKTIONSSCHRITTE:
1.  Geeignete Vorsichtsmaßnahmen zur Isolation von Körpersubstanzen (Body 

Substance Isolation, BSI) treffen. 
2.  Aseptisch vorgehen. 3. Die Punktionsstelle auffinden. (Siehe Abbildung 2)

4. Die Punktionsstelle desinfizieren. (Siehe Abbildung 3)
5. Das Infusionssystem vorbereiten.
6. Die Sicherheitskappe des Nadel-Sets abnehmen und 

entsorgen.
7. Einführen. (Siehe Abbildung 4)
WICHTIG: Den Katheter nicht mit der Hand oder den Fingern 
berühren.
WICHTIG: Vor und während der Einführung des Nadel-Sets 
Bewegungen des Patienten unterbinden.
a. Den manuellen Bohrer an der Punktionsstelle 

platzieren, wobei die Nadel am proximalen Humerus im 
Winkel von 45 Grad und an der proximalen und distalen 
Tibia im Winkel von 90 Grad zum Knochen angesetzt 
wird. (Siehe Abbildung 4) Die Nadelspitze vorsichtig 
einführen, bis die Spitze des Nadel-Sets den Knochen 
berührt.

Abbildung 3

Abbildung 4

Abbildung 2

1 Manueller Griff
2 Mandrin
3 Luer-Ansatz
4 Nadelkappe
5 Katheter

EZ-IO manuelles Nadel-Set:

1

2
3

4

5

4
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ΒΗΜΑΤΑ ΕΙΣΑΓΩΓΗΣ:
1.  Λαμβάνετε τις κατάλληλες προφυλάξεις για την απομόνωση από σωματικές 

ουσίες (Body Substance Isolation, BSI). 
2.  Άσηπτη τεχνική. 3. Εντοπίστε τη θέση εισαγωγής. (Δείτε την εικόνα 2)

4. Προετοιμάστε τη θέση εισαγωγής (Δείτε την 
εικόνα 3).

5. Προετοιμάστε το σύστημα έγχυσης.
6. Αφαιρέστε και απορρίψτε το κάλυμμα ασφαλείας 

του σετ βελόνης.
7. Εισάγετε. (Δείτε την εικόνα 4)
ΣΗΜΑΝΤΙΚΟ: Μην αγγίζετε τον καθετήρα με τα χέρια ή τα 
δάκτυλά σας.
ΣΗΜΑΝΤΙΚΟ: Ελέγχετε την κίνηση του ασθενούς πριν και 
κατά τη διάρκεια της εισαγωγής του σετ βελόνης.
a. Τοποθετήστε τον μη αυτόματο οδηγό στη θέση 

εισαγωγής με τη βελόνη τοποθετημένη υπό γωνία 
45 μοιρών για το εγγύς βραχιόνιο, 90 μοιρών για το 
εγγύς και περιφερικό τμήμα της κνήμης, ως προς το 
οστό. (Δείτε την εικόνα 4) Εισάγετε με ήπιες κινήσεις το 
σετ βελόνης, μέχρι το σετ βελόνης να αγγίξει το οστό.

Εικόνα 3

Εικόνα 4

Εικόνα 2

1 Μη αυτόματη λαβή
2 Στειλεός
3 Ομφαλός Luer
4 Κάλυμμα βελόνας
5 Καθετήρας

Σετ μη αυτόματης βελόνης EZ-IO:

1

2
3

4

5

5
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 ודא כי לפחות 5 מ”מ מהצנתר גלויים לעין. . 	
)עיין באיור 1(

חדור דרך קליפת העצם על ידי סיבוב בכיוון . 	
השעון/נגד כיוון השעון בעודך לוחץ על הידית 

בעדינות ובצורה יציבה כלפי מטה.

הפסק את תהליך החדירה כאשר:. 	

תחוש בחוסר התנגדות פתאומי או בפקיעה . 1
קלה ברגע החדירה לחלל הלשדי.

תגיע לעומק הרצוי.. 2
אין לנענע או לכופף את המכשיר בעודך מחדיר . 	

את ערכת המחט הידנית. הקפד לשמור על זווית 
בת 45 מעלות לעומת עצם הזרוע הפרוקסימלית 
ו-90 מעלות לעומת עצם השוקה הפרוקסימלית 

והדיסטלית.

חשוב: הפעל לחץ עדין ויציב - ללא כוח מוגזם. הנח 
לתנועת הצנתר הסיבובית וללחץ העדין כלפי מטה 

לבצע את החדירה.
הוצא את הסיכה ושים אותה במכל המחטים.   .8 

)עיין באיור 5(
ודא כי הצנתר יציב. הצנתר אמור להיות ממוקם    .9

בצורה יציבה והדוקה בתוך העצם.
 EZ-IO אין לחבר מזרק ישירות לכניסת צנתר

הנח את חבישת r	iliz		EZ-St מעל לכניסת   .10
הצנתר. )עיין באיור 6(

חבר את ערכת החיבור t		EZ-Conn, המלאה   .11
בנוזל, הדק אותה לכניסת הצנתר והשאר את 

התקן הלחיצה שעל הצינורית פתוח. )עיין באיור 7(

איור 5

איור 6

איור 7
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12. Eemaldage sideme EZ-Stabilizer tagaküljelt liimaine 
ja kandke side nahale. (Vt joonis 8)

13. Loputage EZ-IO kateetrit 10 ml tavalise 
füsioloogilise lahusega laienduskomplekti  
EZ-Connect kaudu. (Vt joonis 9)

TÄHTIS. Enne loputamist kaaluge asendi kinnitamiseks 
väikese koguse vere aspireerimist.
• Valu suhtes tundlike patsientide korral 

kaaluge järgnevat protseduuri: manustage 
2% säilitusainevaba lidokaiini või epinefriini 
aeglaselt 120 sekundi jooksul, laske seista 
60 sekundit, seejärel manustage 10 ml 
loputuslahust, manustage aeglaselt 1/2 algset 
annust 60 sekundi jooksul. Järgige asutuse 
protseduurireegleid.

• PUUDUB LOPUTUS = PUUDUB LÄBIVOOL Luusisese 
kateetri nõuetekohase loputamise ebaõnnestumine 
võib põhjustada piiratud või puuduva läbivoolu.

• Kui luusisene kateeter on loputatud, manustage 
vedelikke või ravimeid ettenähtud viisil.
Märkus. Jälgige sisestuskohta tihti ekstravasatsiooni 
suhtes.

14. Jagage ravimit ja vedelikke vastavalt 
ettekirjutusele. Manustage ravimeid samas koguses, 
sama kiiresti ja sama tihedusastmega nagu anti 
perifeerse veeni siseselt. Optimaalse läbivoolu 
tekitamiseks infundeerige rõhu all. (Vt joonis 10)

15. Paigaldage side.

Joonis 9

Joonis 10

Joonis 8
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12. Poista liimasuojus EZ-Stabilizer-siteen takaosasta ja 
aseta side iholle (kuva 8).

13. Huuhtele EZ-IO-katetria 10 ml:lla tavallista 
keittosuolaliuosta EZ-Connect-jatkosetin kautta 
(kuva 9).

TÄRKEÄÄ: Ennen huuhtelua voi olla hyvä varmistaa oikea 
sijoittaminen aspiroimalla pieni määrä verta.
• Kipuun reagoivien potilaiden tapauksessa harkitse 

2-prosenttisen lidokaiinin (ilman säilöntäaineita) 
tai adrenaliinin (sydänlidokaiini) antamista 
hitaasti 120 sekunnin aikana. Anna viipyä 
60 sekunnin ajan ja tee sitten 10 ml:n huuhtelu. 
Anna hitaasti 1/2 alkuannoksesta 60 sekunnin 
aikana. Noudata laitoksen menettelytapaa/
menettelyä.

• EI HUUHTELUA = EI VIRTAUSTA  Jos IO-katetria 
ei huuhdella asianmukaisesti, se voi johtaa 
rajoittuneeseen virtaukseen tai virtauksen 
estymiseen.

• Kun IO-katetri on huuhdeltu, anna nesteet tai 
lääkeaineet hoitomääräyksen mukaisella tavalla.
Huomautus: Sisäänvientikohtaa on monitoroitava 
säännöllisin väliajoin ekstravasaation varalta.

14. Anna lääkettä ja nesteitä hoitomääräyksen 
mukaan. Anna lääkkeet samana annoksena, 
samalla nopeudella ja samana pitoisuutena kuin 
perifeerisellä laskimoyhteydellä annettuna. 
Optimaalinen virtaus saadaan infusoimalla  
paineen avulla (kuva 10).

15. Aseta side.

Kuva 9

Kuva 10

Kuva 8
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12. Verwijder de beschermlaag van de achterkant van 
het EZ-Stabilizer-verband en plak het verband op de 
huid. (zie afbeelding 8)

13. Spoel de EZ-IO-katheter via de EZ-Connect-
verlengset door met 10 ml fysiologische 
zoutoplossing. (zie afbeelding 9)

BELANGRIJK: Overweeg om voorafgaand aan het spoelen 
een kleine hoeveelheid bloed te aspireren om correcte 
plaatsing te bevestigen.
• Overweeg om patiënten die pijn aangeven 

lidocaïne zonder conserveermiddelen en zonder 
epinefrine (’cardiac lidocaïne’) te geven: dien 
langzaam in 120 seconden 2% lidocaïne toe, 
laat dit 60 seconden inwerken, dien dan 10 ml 
spoeloplossing toe en dien vervolgens langzaam 
in 60 seconden de helft van de initiële dosis 
toe. Volg het beleid en de procedures van de 
instelling.

• GEEN SPOELING = GEEN FLOW Als de IO katheter 
niet op de juiste wijze wordt gespoeld, kan dat 
leiden tot beperkte of afwezige flow.

• Nadat de katheter is doorgespoeld kunt u 
geïndiceerde vloeistoffen of geneesmiddelen 
toedienen.
Opmerking: Controleer de insteekplaats regelmatig 
op extravasatie.

14. Dien medicatie en vloeistoffen toe zoals 
voorgeschreven. Dien geneesmiddelen in dezelfde 
dosis, met dezelfde snelheid en in dezelfde 
concentratie toe als wanneer ze via een perifeer 
infuus worden toegediend. Voor optimale flow moet  
u onder druk infunderen. (zie afbeelding 10)

15. Breng het verband aan.

Afbeelding 9

Afbeelding 10

Afbeelding 8
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12. Retirer l’adhésif du dos du pansement EZ-Stabilizer 
et appliquer le pansement sur la peau.  
(Voir la figure 8)

13. Rincer le cathéter EZ-IO avec 10 ml de sérum 
physiologique normal via la tubulure d’extension 
EZ-Connect. (Voir la figure 9)

IMPORTANT : Avant le rinçage, envisager l’aspiration d’une 
petite quantité de sang pour confirmer l’emplacement.
• Pour les patients sensibles à la douleur, 

envisager d’administrer de la lidocaïne à 2 % 
sans conservateur ou sans adrénaline (lidocaïne 
cardiaque) lentement sur 120 secondes, laisser à 
demeure pendant 60 secondes, puis administrer 
un rinçage de 10 ml, administrer lentement 50 % 
de la dose initiale sur 60 secondes. Suivre la 
politique/les procédures de l’établissement.

• PAS DE RINÇAGE = PAS DE DÉBIT Le fait de ne pas 
rincer correctement le cathéter IO peut entraîner 
un débit limité ou nul.

• Une fois le cathéter IO rincé, administrer les 
liquides ou les médicaments comme indiqué.
Remarque : Surveiller fréquemment le site 
d’insertion à la recherche de signes d’extravasation.

14. Administrer le médicament et les liquides comme 
prescrit. Administrer les médicaments aux mêmes 
dose, vitesse et concentration que dans le cas 
d’un accès IV périphérique. Pour un débit optimal, 
perfuser sous pression. (Voir la figure 10)

15. Appliquer un pansement.

Figure 9

Figure 10

Figure 8
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12. Die Schutzfolie von der Rückseite des EZ-Stabilizer 
Verbands abziehen und den Verband an der Haut 
anlegen. (Siehe Abbildung 8)

13. Den EZ-IO Katheter durch das EZ-Connect 
Verlängerungsset mit 10 ml physiologischer 
Kochsalzlösung spülen. (Siehe Abbildung 9)

WICHTIG: Vor dem Spülvorgang kann ein geringes 
Blutvolumen aspiriert werden, um die Platzierung zu 
bestätigen.
• Bei auf Schmerzen reagierenden 

Patienten können 2%iges Lidocain ohne 
Konservierungsstoffe oder Adrenalin (kardiales 
Lidocain) wie folgt gegeben werden: über 
120 Sekunden langsam verabreichen, 
60 Sekunden verweilen lassen, mit 10 ml 
spülen und die Hälfte der Anfangsdosis über 
60 Sekunden langsam verabreichen. Die an der 
jeweiligen Einrichtung geltenden Vorschriften/
Vorgehensweisen befolgen.

• OHNE SPÜLUNG KEIN FLUSS. Wenn versäumt wird, 
den IO-Katheter ordnungsgemäß zu spülen, kann 
es zu eingeschränktem oder ausbleibendem Fluss 
kommen.

• Sobald der IO-Katheter gespült wurde, die 
indizierten Flüssigkeiten bzw. Medikamente 
verabreichen.
Hinweis: Die Punktionsstelle häufig auf 
Extravasation überwachen.

14. Die verschriebenen Flüssigkeiten und Medikamente 
verabreichen. Medikamente mit der gleichen 
Dosis, Rate und Konzentration wie bei einer peripheren intravenösen Infusion 
verabreichen. Für optimalen Fluss unter Druck infundieren. (Siehe Abbildung 10)

15. Verband anlegen.

Abbildung 9

Abbildung 10

Abbildung 8
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12. Αφαιρέστε το αυτοκόλλητο από το πίσω μέρος 
του επιθέματος EZ-Stabilizer και εφαρμόστε το 
επίθεμα στο δέρμα. (Δείτε την εικόνα 8)

13. Εκπλύνετε τον καθετήρα EZ-IO με 10 ml 
φυσιολογικού ορού διαμέσου του σετ προέκτασης 
EZ-Connect. (Δείτε την εικόνα 9)

ΣΗΜΑΝΤΙΚΟ: Πριν από την έκπλυση, εξετάστε το 
ενδεχόμενο αναρρόφησης μικρής ποσότητας αίματος, για 
να επιβεβαιώσετε την τοποθέτηση.
• Για ασθενείς που ανταποκρίνονται στον 

πόνο, εξετάστε το ενδεχόμενο χορήγησης 2% 
λιδοκαΐνης χωρίς συντηρητικά ή επινεφρίνης 
(καρδιακή λιδοκαΐνη), με αργή χορήγηση σε 
διάστημα 120 δευτερολέπτων, αφήστε να 
παραμείνει για 60 δευτερόλεπτα, κατόπιν 
χορηγήστε 10 ml υλικού έκπλυσης, χορηγήστε 
αργά το 1/2 της αρχικής δόσης σε διάστημα 
60 δευτερολέπτων. Ακολουθήστε την  
πολιτική/διαδικασία του ιδρύματος.

• ΚΑΘΟΛΟΥ ΕΚΠΛΥΣΗ = ΚΑΘΟΛΟΥ ΡΟΗ Η αδυναμία 
κατάλληλης έκπλυσης του καθετήρα IO μπορεί 
να προκαλέσει περιορισμένη ροή ή απουσία ροής.

• Μετά την έκπλυση του καθετήρα IO, χορηγήστε 
υγρά ή φάρμακα όπως ενδείκνυται.
Σημείωση: Παρακολουθείτε συχνά τη θέση 
εισαγωγής για τυχόν εξαγγείωση.

14. Χορηγήστε φάρμακα και υγρά βάσει συνταγής. 
Χορηγήστε φάρμακα με την ίδια δόση, ρυθμό 
και συγκέντρωση όπως θα τα χορηγούσατε με 
περιφερική ΕΦ έγχυση. Για βέλτιστη ροή, εγχύστε 
με πίεση. (Δείτε την εικόνα 10)

15. Εφαρμόστε επίθεμα.

Εικόνα 9

Εικόνα 10

Εικόνα 8

3

INTRAOSSEOUS VASCULAR ACCESS

EZ-IO

סיבוכים אפשריים:
כאב- 
דלקת- 
דימום בנקודת ההחדרה- 
השתפכות- 
הסננה- 

זיהום- 
זיהום בעצם- 
תסמונת המדור- 
תסחיף- 

אזהרות ואמצעי זהירות הקשורים למערכת 
EZ-IO ליצירת גישה וסקולרית תוך גרמית: 

אזהרה: אין להשתמש בעצם החזה.
זהירות: יש להשתמש בטכניקה אספטית.

זהירות: בדוק את עובי העור, הרקמות השומניות והשרירים טרם ההחדרה. 
זהירות: יש לנקוט משנה זהירות בזמן ההחדרה ולעקוב אחר נקודת הגישה במטופלים 

הסובלים ממחלות בעצמות המגבירות את הסיכון לשבר, דליפת דם )השתפכות( ותזוזה 
מהמקום.

 זהירות: אין להניח על ערכות מחט את כיסוי המחט בשנית או לחבר רכיבים שהופרדו. 
יש לנקוט את אמצעי הזהירות החלים על סילוק חומרים ביולוגיים מסוכנים ועצמים חדים. 
שימוש חוזר בתכולה עלול לגרום זיהום צולב, לסכן את בריאות המטופל ולגרום לסיבוכים.
זהירות: לפני מתן תרופות הגורמות כוויות/שלפוחיות, תרופות רעילות או תרופות בעלות 

ריכוז גבוה, יש לבדוק שוב כי הצנתר התוך גרמי ממוקם נכון ולא חסום.
זהירות: יש לנקוט זהירות בעת השימוש בחומרי כימותרפיה.

זהירות: יש לבדוק את נקודת ההחדרה לעתים קרובות לזיהוי השתפכות.
.MRI זהירות: הסיכה והצנתר לא מתאימים לסקירות

זהירות: אין להשאיר את הצנתר בתוך העצם למשך יותר מ-24 שעות.
זהירות: ערכות המחט נועדו לשימוש חד פעמי בלבד. התעלמות מאזהרה זו עלולה לגרום 

לתופעות רפואיות חמורות )למשל, זיהום מסכן חיים( ולגרוע מביצועי המוצר )למשל, מחטים 
קהות(. )לקבלת רשימה מלאה של הסיכונים הרפואיים וההשלכות על ביצועי המוצר, פנה אל 

 .)Teleflex
אחסון: יש לאחסן במקום יבש וקריר.
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VÕIMALIKUD TÜSISTUSED:
 - Valu
 - Põletik
 - Veritsus sisestamiskohas
 - Ekstravasatsioon
 - Infiltratsioon

 - Nakkus
 - Osteomüeliit
 - Kompartmentsündroom
 - Emboolia

HOIATUSED JA ETTEVAATUSABINÕUD LUUSISESE 
VASKULAARSE LIGIPÄÄSU SÜSTEEMI EZ-IO KOHTA: 
HOIATUS. Mitte kasutada rinnakus.
ETTEVAATUST! Kasutage aseptilist tehnikat.
ETTEVAATUST! Enne sisestamist kontrollige naha, rasvkoe ja lihaste paksust. 
ETTEVAATUST! Eriti ettevaatlik tuleb olla sisestamisel ja sisestuskoha jälgimisel 
patsientide puhul, kel esineb luuhaigusi, mis suurendavad luumurdude, ekstravasatsiooni 
ja nihkumise võimalust.
ETTEVAATUST! Ärge pange nõelakomplektidele korke ega ühendage eraldatud osadega 
uuesti. Järgige bioloogilise ohu ja teravate jäätmete kõrvaldamise kohta kehtivaid 
ettevaatusabinõusid. Sisu taaskasutamine võib põhjustada ristsaastumist, mis ohustab 
patsienti ja viib tüsistus(t)e tekkeni.
ETTEVAATUST! Veenduge enne ville tekitavate, mürgiste või kõrge tihedusastmega 
ravimite manustamist veel kord, et luusisene kateeter on õiges asendis ja avatud.
ETTEVAATUST! Olge ettevaatlik kemoterapeutiliste ainete kasutamisel.
ETTEVAATUST! Jälgige tihti sisestuskohta ekstravasatsiooni esinemise suhtes.
ETTEVAATUST! Stilett ja kateeter EI SOBI kasutamiseks MRI ajal.
ETTEVAATUST! Ärge jätke kateetrit kehasse pikemaks ajaks kui 24 tundi.
ETTEVAATUST! Nõelakomplektid on mõeldud ainult ühekordselt kasutamiseks; selle 
hoiatuse eiramine võib tuua kaasa tõsiseid meditsiinilisi tagajärgi (nt eluohtliku 
infektsiooni) ja vähendada jõudlust (nt tömbiks muutunud nõelad). (Kui soovite nende 
tõsiste meditsiiniliste ja soorituslike tagajärgede täisnimekirja, palun võtke ühendust 
Teleflexiga.) 
SÄILITAMINE. Säilitage jahedas ja kuivas kohas.
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MAHDOLLISIA KOMPLIKAATIOITA:
 - kipu
 - tulehdus
 - sisäänvientikohdan verenvuoto
 - extravasaatio
 - infiltraatio

 - infektio
 - osteomyeliitti
 - lihasaitio-oireyhtymä
 - embolia

VAROITUKSET JA VAROTOIMET INTRAOSSEAALISELLE 
EZ-IO-VERISUONIYHTEYSJÄRJESTELMÄLLE: 
VAROITUS: Ei tarkoitettu käyttöön rintalastassa.
HUOMIO: Käytä aseptista tekniikkaa.
HUOMIO: Tarkista ihon, rasvakudoksen ja lihaksen paksuus ennen sisäänvientiä. 
HUOMIO: Erityistä varovaisuutta on noudatettava sisäänviennin ja alueen monitoroinnin 
aikana, kun kyseessä ovat potilaat, joilla on murtuman, ekstravasaation ja irtoamisen 
mahdollisuutta lisääviä luusairauksia.
HUOMIO: Neulasettejä ei saa sulkea uudestaan korkilla eikä erillisiä osia saa yhdistää 
takaisin toisiinsa. Noudata tartuntavaaraa ja terävien esineiden hävittämistä koskevia 
varotoimia. Sisällön uudelleenkäyttö voi aiheuttaa ristikontaminaation, johtaa 
potilasriskiin ja komplikaatioihin.
HUOMIO: IO-katetrin sijainti ja avoimuus on tarkistettava uudestaan ennen rakkuloita 
aiheuttavien, toksisten tai erittäin konsentroitujen lääkkeiden antamista.
HUOMIO: Kemoterapialääkkeiden kanssa on noudatettava varovaisuutta.
HUOMIO: Sisäänvientikohtaa on monitoroitava säännöllisin väliajoin ekstravasaation 
varalta.
HUOMIO: Mandriini ja katetri EIVÄT ole yhteensopivia magneettikuvauksen kanssa.
HUOMIO: Katetria ei saa jättää elimistöön yli 24 tunniksi.
HUOMIO: Neulasetit ovat vain kertakäyttöisiä. Jos tätä varoitusta ei noudateta, voi 
ilmetä vakavia lääketieteellisiä seuraamuksia (esim. hengenvaarallinen infektio) ja 
suorituskyvyn heikkenemistä (esim. tylpät neulat). (Täydellisen luettelon näistä vakavista 
lääketieteellisistä ja suorituskykyyn vaikuttavista seuraamuksista saa ottamalla yhteyden 
Teleflexiin.) 
VARASTOINTI: Varastoi viileässä kuivassa paikassa.
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MOGELIJKE COMPLICATIES:
 - Pijn
 - Ontsteking
 - Bloeding op de insteekplaats
 - Extravasatie
 - Infiltratie

 - Infectie
 - Osteomyelitis
 - Compartimentsyndroom
 - Embolie

WAARSCHUWINGEN EN VOORZORGSMAATREGELEN VOOR HET 
EZ-IO SYSTEEM VOOR INTRAOSSALE VASCULAIRE TOEGANG: 
WAARSCHUWING: Niet voor gebruik op het sternum.
LET OP: Gebruik een aseptische techniek.
LET OP: Controleer vóór het inbrengen de huid-, vet- en spierdikte. 
LET OP: Ga tijdens het inbrengen en het controleren van de insteekplaats extra 
voorzichtig te werk bij patiënten met botaandoeningen die de kans op een fractuur, 
extravasatie en losraken vergroten.
LET OP: Plaats doppen niet terug op de naaldsets en sluit gescheiden componenten 
niet opnieuw op elkaar aan. Neem voorzorgsmaatregelen voor het afvoeren van 
biologisch gevaarlijke materialen en scherpe voorwerpen. Hergebruik van de inhoud kan 
kruisbesmetting veroorzaken, wat tot risico’s en complicatie(s) bij de patiënt kan leiden.
LET OP: Controleer voordat u blaarvormende, toxische of sterk geconcentreerde 
geneesmiddelen toedient, nogmaals of de IO katheter goed geplaatst en doorgankelijk is.
LET OP: Wees voorzichtig bij het toedienen van chemotherapeutica.
LET OP: Controleer de insteekplaats regelmatig op extravasatie.
LET OP: Het stilet en de katheter zijn NIET compatibel met MRI.
LET OP: Laat de katheter niet langer dan 24 uur zitten.
LET OP: De naaldsets zijn uitsluitend bestemd voor eenmalig gebruik; als deze 
waarschuwing niet in acht wordt genomen, kan dat tot ernstige medische gevolgen (bijv. 
een levensbedreigende infectie) en verminderde prestaties (bijv. stompe naalden) leiden. 
(Neem voor een volledige lijst van deze ernstige medische en prestatiegerelateerde 
gevolgen contact op met Teleflex.) 
OPSLAG: Op een koele en droge plaats bewaren.
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COMPLICATIONS POTENTIELLES :
 - Douleur
 - Inflammation
 - Saignement au site d’insertion
 - Extravasation
 - Infiltration

 - Infection
 - Ostéomyélite
 - Syndrome des loges
 - Embolie

AVERTISSEMENTS ET PRÉCAUTIONS POUR LE SYSTÈME 
D’ACCÈS VASCULAIRE INTRA-OSSEUX EZ-IO : 
AVERTISSEMENT : Ne pas utiliser dans le sternum.
MISE EN GARDE : Observer une technique d’asepsie.
MISE EN GARDE : Vérifier l’épaisseur de la peau, du tissu adipeux et du muscle avant 
l’insertion. 
MISE EN GARDE : Une prudence particulière est nécessaire pendant l’insertion et la 
surveillance du site en cas d’utilisation chez des patients atteints de maladies osseuses 
qui augmentent la probabilité de fracture, d’extravasation et de déplacement.
MISE EN GARDE : Ne pas recapuchonner les jeux d’aiguille ou reconnecter les composants 
séparés. Appliquer les précautions pour la mise au rebut des objets contaminés et 
des objets piquants, tranchants et coupants (OPTC). La réutilisation du contenu peut 
entraîner une contamination croisée, conduisant à un risque et des complications pour le 
patient.
MISE EN GARDE : Avant d’administrer des médicaments vésicants, toxiques ou hautement 
concentrés, vérifier à nouveau le placement et la perméabilité du cathéter IO.
MISE EN GARDE : Être prudent avec les agents chimiothérapeutiques.
MISE EN GARDE : Surveiller fréquemment le site d’insertion à la recherche de signes 
d’extravasation.
MISE EN GARDE : Le stylet et le cathéter ne sont PAS compatibles avec l’IRM.
MISE EN GARDE : Ne pas laisser le cathéter inséré pendant plus de 24 heures.
MISE EN GARDE : Les jeux d’aiguille sont à usage unique exclusivement ; des 
conséquences médicales graves (p. ex. infection mortelle) et une performance 
réduite (p. ex. aiguilles émoussées) peuvent se produire en cas de non-respect de cet 
avertissement. (Pour avoir une liste complète des conséquences médicales graves et des 
performances réduites, veuillez contacter Teleflex.) 
STOCKAGE : Conserver dans un lieu frais et sec.
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POTENZIELLE KOMPLIKATIONEN:
 - Schmerzen
 - Entzündung
 - Blutung an der Punktionsstelle
 - Extravasation
 - Infiltration

 - Infektion
 - Osteomyelitis
 - Kompartmentsyndrom
 - Embolie

WARNHINWEISE UND VORSICHTSMASSNAHMEN FÜR DAS 
EZ-IO SYSTEM FÜR DEN INTRAOSSÄREN GEFÄSSZUGANG: 
WARNUNG: Nicht zur Verwendung am Sternum.
VORSICHT: Aseptische Techniken anwenden.
VORSICHT: Vor der Einführung die Dicke von Haut, Fett- und Muskelgewebe prüfen. 
VORSICHT: Bei Patienten mit Knochenerkrankungen, die mit einem erhöhten Fraktur-, 
Extravasations- und Verschiebungsrisiko einhergehen, ist während der Einführung und 
Überwachung der Punktionsstelle besondere Vorsicht geboten.
VORSICHT: Die Kappe nicht wieder auf das Nadel-Set aufsetzen und voneinander 
getrennte Komponenten nicht wieder zusammensetzen. Vorsichtsmaßnahmen zur 
Entsorgung von biogefährlichem Material und scharfen Objekten befolgen. Die 
Wiederverwendung des Inhalts kann eine Kreuzkontamination verursachen, die zu 
Patientenrisiken und Komplikationen führen kann.
VORSICHT: Vor der Verabreichung von Vesikanzien, toxischen oder hochkonzentrierten 
Wirkstoffen Lage und Durchgängigkeit des IO-Katheters erneut überprüfen.
VORSICHT: Bei chemotherapeutischen Wirkstoffen ist Vorsicht geboten.
VORSICHT: Die Punktionsstelle häufig auf Extravasation überwachen.
VORSICHT: Mandrin und Katheter sind NICHT MRT-kompatibel.
VORSICHT: Den Katheter nicht länger als 24 Stunden verweilen lassen.
VORSICHT: Nadel-Sets sind nur für den Einmalgebrauch bestimmt. Bei Missachtung dieser 
Warnung sind schwerwiegende medizinische Konsequenzen (z. B. eine lebensbedrohliche 
Infektion) und herabgesetzte Leistungsfähigkeit (z. B. stumpfe Nadeln) möglich. (Eine 
vollständige Liste dieser schwerwiegenden medizinischen und leistungsbezogenen 
Konsequenzen ist auf Anfrage von Teleflex erhältlich.) 
LAGERUNG: An einem kühlen und trockenen Ort lagern.
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ΔΥΝΗΤΙΚΕΣ ΕΠΙΠΛΟΚΕΣ:
 - Πόνος
 - Φλεγμονή
 - Αιμορραγία στη θέση εισαγωγής
 - Εξαγγείωση
 - Διήθηση

 - Λοίμωξη
 - Οστεομυελίτιδα
 - Σύνδρομο διαμερίσματος
 - Εμβολή

ΠΡΟΕΙΔΟΠΟΙΗΣΕΙΣ ΚΑΙ ΠΡΟΦΥΛΑΞΕΙΣ ΓΙΑ ΤΟ ΣΥΣΤΗΜΑ 
ΕΝΔΟΣΤΙΚΗΣ ΑΓΓΕΙΑΚΗΣ ΠΡΟΣΒΑΣΗΣ EZ-IO: 
ΠΡΟΕΙΔΟΠΟΙΗΣΗ: Δεν προορίζεται για χρήση στο στέρνο.
ΠΡΟΣΟΧΗ: Χρησιμοποιείτε άσηπτη τεχνική.
ΠΡΟΣΟΧΗ: Ελέγξτε το πάχος του δέρματος, του λιπώδους και του μυϊκού ιστού πριν 
από την εισαγωγή. 
ΠΡΟΣΟΧΗ: Θα πρέπει να είστε ιδιαίτερα προσεκτικοί κατά τη διάρκεια της εισαγωγής 
και της παρακολούθησης της θέσης κατά τη χρήση σε ασθενείς με οστικές νόσους που 
αυξάνουν την πιθανότητα κατάγματος, εξαγγείωσης και απόσπασης.
ΠΡΟΣΟΧΗ: Μην επανατοποθετείτε το κάλυμμα στα σετ βελόνης και μην 
επανασυνδέετε διαχωρισμένα διαμερίσματα. Τηρείτε τις προφυλάξεις για την απόρριψη 
βιολογικά επικίνδυνων υλικών και αιχμηρών αντικειμένων. Η επαναχρησιμοποίηση των 
περιεχομένων μπορεί να προκαλέσει διασταυρούμενη μόλυνση, προκαλώντας κίνδυνο 
και επιπλοκές για τον ασθενή.
ΠΡΟΣΟΧH: Πριν από τη χορήγηση κυτταροστατικών, τοξικών ή εξαιρετικά 
συμπυκνωμένων φαρμάκων, ελέγξτε ξανά την τοποθέτηση και τη βατότητα του 
καθετήρα IO.
ΠΡΟΣΟΧΗ: Να είστε προσεκτικοί με τους χημειοθεραπευτικούς παράγοντες.
ΠΡΟΣΟΧΗ: Παρακολουθείτε συχνά τη θέση εισαγωγής για τυχόν εξαγγείωση.
ΠΡΟΣΟΧΗ: Ο στειλεός και ο καθετήρας ΔΕΝ είναι συμβατοί με μαγνητική τομογραφία.
ΠΡΟΣΟΧΗ: Μην αφήνετε τον καθετήρα τοποθετημένο για περισσότερες από 24 ώρες.
ΠΡΟΣΟΧΗ: Τα σετ βελόνης προορίζονται για μία χρήση μόνο. Μπορεί να προκληθούν 
σοβαρές ιατρικές συνέπειες (π.χ. απειλητική για τη ζωή λοίμωξη) και μειωμένη απόδοση 
(π.χ. στομωμένες βελόνες) εάν δεν συμμορφωθείτε με αυτήν την προειδοποίηση. (Για 
πλήρη κατάλογο αυτών των σοβαρών ιατρικών συνεπειών και των συνεπειών στην 
απόδοση, επικοινωνήστε με την Teleflex.) 
ΦΥΛΑΞΗ: Φυλάσσετε σε δροσερό, στεγνό χώρο.
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הסר את השכבה הנצמדת מחלקה האחורי של חבישת   .12
 r	iliz		EZ-St והנח את החבישה על העור. 

)עיין באיור 8(
שטוף את צנתר EZ-IO ב-10 מ”ל של תמיסת סליין   .13

רגילה דרך ערכת החיבור t		EZ-Conn. )עיין באיור 9(
חשוב: טרם השטיפה, מומלץ לשאוב כמות דם קטנה כדי 

לוודא שהצנתר נמצא במקומו הייעודי.
למטופלים הרגישים לכאב, שקול לתת 	 

2% אידוקאין ללא חומרים משמרים או אפינפרין 
)אידוקאין לבבי( במתן אטי למשך 120 שניות, 
המתן שהחומר ייספג למשך 60 שניות ואז תן 

10 מ”ל שטיפה, תן 1/2 מהמנה ההתחלתית לאט 
במשך 60 שניות. פעל לפי המדיניות/הנהלים 

במוסד הרפואי.

אי שטיפה = היעדר זרימה אי שטיפת הצנתר התוך 	 
גרמי כיאות עלולה לגרום לזרימה מוגבלת או 

היעדר זרימה.

לאחר שתשטוף את הצנתר התוך גרמי, תן את 	 
הנוזלים או התרופות לפי ההתוויות.

הערה: בדוק את נקודת ההחדרה לעתים קרובות 
לזיהוי השתפכות.

תן את התרופות והנוזלים לפי ההוראות. תן את   .14
תרופות באותה מנה, באותו קצב ובאותו ריכוז 

החלים על נתינה בווריד היקפי. להבטחת זרימה 
אופטימלית, תן עירוי בלחץ. )עיין באיור 10(

הנח חבישה.  .15

איור 9

איור 10

איור 8
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b. Veenduge, et vähemalt 5 mm kateetrist on näha. 
(Vt joonis 1)

c. Läbistage luu väliskiht, pöörates päri- ja 
vastupäeva, samal ajal sujuvalt ja pidevalt alla 
surudes.

d. Lõpetage sisestusprotsess alltoodud juhtudel.

1. Medullaarruumi sisenemisel on tunda järsku 
järeleandmist või põksatust.

2. Soovitud sügavus on saavutatud.

e. Ärge kallutage ega painutage käsinõelakomplekti 
sisestamise ajal. SÄILITAGE 45-KRAADINE 
NURK PROKSIMAALSE ÕLAVARRELUU SUHTES 
NING 90-KRAADINE NURK PROKSIMAALSE JA 
DISTAALSE SÄÄRELUU SUHTES.

TÄHTIS. Avaldage sujuvalt ühtlast survet, kuid mitte 
ülemäärast jõudu. Laske kateetri otsal pöörelda 
ja suruge sujuvalt allapoole läbitungiva mõju 
tekitamiseks.
8. Eemaldage stilett ja asetage teravate esemete 

nõusse, et varjata teravikud. (Vt joonis 5)
9.  Veenduge kateetri stabiilsuses. Kateeter peab 

olema kindlalt luusse paigutatud.
ÄRGE KINNITAGE SÜSTALT OTSE EZ-IO KATEETRI 
MUHVI KÜLGE
10. Asetage kateetri muhvile side EZ-Stabilizer.  

(Vt joonis 6)
11. Ühendage eeltäidetud laienduskomplekt 

EZ-Connect ja kinnitage avatud klambriga 
kindlalt kateetri muhvi külge. (Vt joonis 7)

Joonis 5

Joonis 6

Joonis 7
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b. Varmista, että katetrista on näkyvissä vähintään 
5 mm (kuva 1).

c. Lävistä luun korteksi myötäpäivään/vastapäivään 
kääntämällä ja samanaikaisesti varovasti ja 
tasaisesti alaspäin painamalla.

d. Pysäytä sisäänvientiprosessi, kun:

1. Äkillinen ”myöden antaminen” tai 
”ponnahdus” osoittaa, että on päästy 
luuydintilaan.

2. Haluttu syvyys saavutetaan.

e. Manuaalista neulasettiä ei saa keinuttaa tai 
taivuttaa sisäänviennin aikana. SÄILYTÄ 
45 ASTEEN KULMA, KUN KYSEESSÄ ON 
PROKSIMAALINEN OLKALUU, JA VASTAAVASTI  
90 ASTEEN KULMA, KUN KYSEESSÄ ON 
PROKSIMAALINEN JA DISTAALINEN SÄÄRILUU.

TÄRKEÄÄ: Käytä hellävaraista tasaista painetta 
– älä käytä liikaa voimaa. Anna katetrin kärjen 
kääntymisen ja varovaisen alaspäin painamisen 
tuottaa läpäisyvoima.
8. Poista mandriini ja aseta terävien esineiden 

säiliöön (kuva 5).
9.  Varmista, että katetri on stabiili. Katetrin on 

oltava tiukasti paikallaan kiinni luussa.
ÄLÄ KIINNITÄ RUISKUA SUORAAN EZ-IO-KATETRIN 
LIITTIMEEN
10. Aseta EZ-Stabilizer-side katetrin liittimen päälle 

(kuva 6).
11. Liitä esitäytetty EZ-Connect-jatkosetti. Kiinnitä 

tiukasti katetrin liittimeen puristin auki 
(kuva 7).

Kuva 5

Kuva 6

Kuva 7
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b. Zorg dat er minimaal 5 mm van de katheter 
zichtbaar blijft. (zie afbeelding 1)

c. Penetreer de botcortex door afwisselend rechtsom 
en linksom te draaien terwijl u lichte, constante 
neerwaartse druk uitoefent.

d. Staak het inbrengproces wanneer:

1. ‘de weerstand plotseling vermindert’ of u 
‘doorschiet’ bij het bereiken van de medullaire 
holte;

2. de gewenste diepte is bereikt.

e. De handmatige naaldset niet heen en weer bewegen 
of buigen tijdens het inbrengen. HANDHAAF DE 
HOEK VAN 45 GRADEN VOOR DE PROXIMALE 
HUMERUS, EN DE HOEK VAN 90 GRADEN VOOR  
DE PROXIMALE EN DISTALE TIBIA.

BELANGRIJK: Oefen lichte, constante druk uit – 
geen bovenmatige kracht. Laat de draaiing van de 
kathetertip en de lichte neerwaartse druk voor de 
penetratie zorgen.
8. Verwijder het stilet en plaats het in de 

naaldencontainer, waarin scherpe voorwerpen 
worden ingesloten. (zie afbeelding 5)

9.  Controleer de stabiliteit van de katheter. De 
katheter moet stevig vastzitten in het bot.

BEVESTIG GEEN SPUIT RECHTSTREEKS AAN HET  
EZ-IO-KATHETERAANZETSTUK
10. Breng het EZ-Stabilizer-verband aan over het 

katheteraanzetstuk. (zie afbeelding 6)
11. Sluit de voorgevulde EZ-Connect-verlengset aan en 

maak hem stevig vast aan het katheteraanzetstuk, 
met de klem open. (zie afbeelding 7)

Afbeelding 5

Afbeelding 6

Afbeelding 7
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b. Vérifier qu’au moins 5 mm de cathéter est visible. 
(Voir la figure 1)

c. Pénétrer dans le cortex osseux en tournant dans le 
sens horaire/anti-horaire tout en appliquant une 
pression vers le bas régulière et douce.

d. Arrêter le processus d’insertion lorsque :

1. Une résistance moindre est soudain 
ressentie lors de la pénétration dans l’espace 
médullaire.

2. La profondeur souhaitée est atteinte.

e. Ne pas osciller ou fléchir pendant l’insertion du 
jeu d’aiguille manuel. MAINTENIR UN ANGLE DE 
45 DEGRÉS POUR L’HUMÉRUS PROXIMAL OU UN 
ANGLE DE 90 DEGRÉS POUR LE TIBIA PROXIMAL 
ET DISTAL.

IMPORTANT : Utiliser une pression régulière douce, 
pas une force excessive. Laisser la rotation de 
l’extrémité du cathéter et la pression douce vers le 
bas effectuer l’action de pénétration.
8. Retirer le stylet et le placer dans le récipient 

pour objets piquants, tranchants et coupants 
(OPTC). (Voir la figure 5)

9.  Confirmer la stabilité du cathéter. Le cathéter 
doit être fermement inséré dans l’os.

NE PAS ATTACHER DE SERINGUE DIRECTEMENT À 
L’EMBASE DU CATHÉTER EZ-IO
10. Placer le pansement EZ-Stabilizer sur l’embase 

du cathéter. (Voir la figure 6)
11. Attacher la tubulure d’extension EZ-Connect 

amorcée, la fixer fermement à l’embase du 
cathéter avec le clamp ouvert. (Voir la figure 7)

Figure 5

Figure 6

Figure 7
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b. Darauf achten, dass mindestens 5 mm des 
Katheters sichtbar sind. (Siehe Abbildung 1)

c. Die Kortikalis mit einer Drehbewegung im und 
gegen den Uhrzeigersinn unter sanftem, stetigem 
Abwärtsdruck penetrieren.

d. Den Einführvorgang abbrechen, wenn:

1. Beim Eintritt in den Markraum plötzlich ein 
„Nachgeben“ oder „Platzen“ zu spüren ist.

2. Die vorgesehene Einführtiefe erreicht ist.

e. Während der Einführung des manuellen Nadel-Sets 
keine Schaukel- oder Biegebewegungen ausführen. 
DEN WINKEL VON 45 GRAD AM PROXIMALEN 
HUMERUS BZW. 90 GRAD AN DER PROXIMALEN 
UND DISTALEN TIBIA BEIBEHALTEN.

WICHTIG: Sanften und stetigen Druck ausüben, 
keine übermäßige Kraft. Die Penetration soll durch 
die Rotation der Katheterspitze und den sanften, 
stetigen Abwärtsdruck erfolgen.
8. Den Mandrin entfernen und zur Sicherheit in 

den Block für scharfe Objekte stecken. (Siehe 
Abbildung 5)

9.  Die Stabilität des Katheters bestätigen. Der 
Katheter sollte fest im Knochen verankert sein.

KEINESFALLS EINE SPRITZE DIREKT AN DEN EZ-IO 
KATHETERANSATZ ANSCHLIESSEN.
10. Den EZ-Stabilizer Verband über dem 

Katheteransatz anlegen. (Siehe Abbildung 6)
11. Das vorgefüllte EZ-Connect Verlängerungsset 

anbringen und mit offener Klemme fest am 
Katheteransatz befestigen. (Siehe Abbildung 7)

Abbildung 5

Abbildung 6

Abbildung 7
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b. Βεβαιωθείτε ότι φαίνονται τουλάχιστον 5 mm του 
καθετήρα. (Δείτε την εικόνα 1)

c. Διατρυπήστε τον φλοιό του οστού περιστρέφοντας 
δεξιόστροφα/αριστερόστροφα, εφαρμόζοντας 
παράλληλα ήπια, σταθερή πίεση προς τα κάτω.

d. Διακόψτε τη διαδικασία εισαγωγής όταν:

1. Αισθανθείτε μια αιφνίδια «υποχώρηση» ή 
«πέταγμα» κατά την εισαγωγή στη μυελική 
κοιλότητα.

2. Επιτευχθεί το επιθυμητό βάθος.

e. Μην ταρακουνάτε και μην κάμπτετε κατά τη 
διάρκεια της εισαγωγής του σετ μη αυτόματης 
βελόνης. ΔΙΑΤΗΡΗΣΤΕ ΓΩΝΙΑ 45 ΜΟΙΡΩΝ ΓΙΑ 
ΤΟ ΕΓΓΥΣ ΒΡΑΧΙΟΝΙΟ, ΓΩΝΙΑ 90 ΜΟΙΡΩΝ ΓΙΑ ΤΟ 
ΕΓΓΥΣ ΚΑΙ ΠΕΡΙΦΕΡΙΚΟ ΤΜΗΜΑ ΤΗΣ ΚΝΗΜΗΣ.

ΣΗΜΑΝΤΙΚΟ: Χρησιμοποιήστε ήπια-σταθερή πίεση 
– μην ασκείτε υπερβολική δύναμη. Επιτρέψτε στην 
περιστροφή του άκρου του καθετήρα και την ήπια 
πίεση προς τα κάτω να παρέχουν ενέργεια διείσδυσης.
8. Αφαιρέστε τον στειλεό και τοποθετήστε τον 

σε δοχείο αιχμηρών απορριμμάτων για τον 
περιορισμό των αιχμηρών αντικειμένων. (Δείτε 
την εικόνα 5)

9.  Επιβεβαιώστε τη σταθερότητα του καθετήρα. Ο 
καθετήρας θα πρέπει να εφαρμόζει σταθερά στο 
οστό.

ΜΗ ΣΥΝΔΕΕΤΕ ΑΠΕΥΘΕΙΑΣ ΜΙΑ ΣΥΡΙΓΓΑ ΣΤΟΝ 
ΟΜΦΑΛΟ ΤΟΥ ΚΑΘΕΤΗΡΑ EZ-IO
10. Τοποθετήστε το επίθεμα EZ-Stabilizer επάνω από 

τον ομφαλό του καθετήρα. (Δείτε την εικόνα 6)
11. Συνδέστε το πληρωμένο σετ προέκτασης 

EZ-Connect, ασφαλίστε σταθερά στον ομφαλό 
του καθετήρα με τον σφιγκτήρα ανοικτό. (Δείτε 
την εικόνα 7)

Εικόνα 5

Εικόνα 6

Εικόνα 7
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שלבי ההחדרה:
נקוט את אמצעי הזהירות הדרושים לבידוד חומרי גוף.    .1

טכניקה אספטית. 3. זהה את נקודת ההחדרה. )עיין באיור 2(   .2

הכן את נקודת ההחדרה )עיין באיור 3(.  .4
הכן את מערכת העירוי.  .5

הסר את כיסוי הבטיחות מערכת המחט והשלך אותו.  .6
החדר. )עיין באיור 4(  .7

חשוב: אל תיגע בצנתר בידך או באצבעותיך.
חשוב: ודא כי יש לך שליטה על תזוזות המטופל טרם ההחדרה 

של ערכת המחט ובזמן ההחדרה.
מקם את הידית בנקודת ההחדרה כך שהמחט . 	

תהיה בזווית בת 45 מעלות לעומת עצם הזרוע 
הפרוקסימלית או בזווית בת 90 מעלות לעומת עצם 
השוקה הפרוקסימלית או הדיסטלית. )עיין באיור 4( 

החדר בעדינות את ערכת המחט עד שהקצה שלה ייגע 
בעצם.

איור 3

איור 4

איור 2

ידית לשימוש ידני  1
סיכה  2

פתח לואר  3
כיסוי מחט  4

צנתר  5

: EZ-IO ערכת המחט הידנית

1

2
3

4

5
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16. Eemaldage kateeter patsiendist. Keerake kateetrit 
sujuvalt päripäeva, samal ajal aeglaselt tõmmates. 
ÄRGE KALLUTAGE EGA PAINUTAGE KATEETRIT SELLE 
PROTSEDUURI AJAL. (Vt joonis 11)

Asetage eemaldatud kateeter kohe sobivasse teravate 
esemete nõusse.

Koolitus ja teabematerjalid on saadaval aadressil Teleflex.com/military

ETTEVAATUST! Ärge jätke kateetrit kehasse pikemaks ajaks kui 24 tundi.

Joonis 11

MITTE RINNAKUS
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16. Poista katetri potilaasta. Väännä varovasti 
myötäpäivään ja vedä samalla katetria hitaasti. 
KATETRIA EI SAA KEINUTTAA TAI TAIVUTTAA TÄMÄN 
MENETTELYN AIKANA (kuva 11).

Kun katetri on poistettu, aseta se välittömästi 
asianmukaiseen terävien esineiden säiliöön.

Perehdytys- ja koulutusmateriaalit saatavana verkkosivustolta Teleflex.com/military

HUOMIO: Katetria ei saa jättää elimistöön yli 24 tunniksi.

Kuva 11

EI KÄYTTÖÖN 
RINTALASTASSA

7
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16. Verwijder de katheter uit de patiënt. Draai 
voorzichtig rechtsom terwijl u langzaam aan de 
katheter trekt. DE KATHETER NIET HEEN EN WEER 
BEWEGEN OF BUIGEN TIJDENS DEZE PROCEDURE.  
(zie afbeelding 11)

Plaats de katheter na verwijdering onmiddellijk in een 
geschikte naaldencontainer.

Voorlichtings- en opleidingsmaterialen vindt u op Teleflex.com/military

LET OP: Laat de katheter niet langer dan 24 uur zitten.

Afbeelding 11

NIET OP 
HET STERNUM
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16. Retirer le cathéter du patient. Tourner délicatement 
le cathéter dans le sens horaire tout en appliquant 
lentement une traction. NE PAS FAIRE OSCILLER OU 
FLÉCHIR LE CATHÉTER PENDANT CETTE PROCÉDURE. 
(Voir la figure 11)

Une fois le cathéter retiré, le placer immédiatement dans 
un collecteur à OPTC approprié.

Supports d’information et de formation disponibles sur Teleflex.com/military

MISE EN GARDE : Ne pas laisser le cathéter inséré pendant plus de 24 heures.

Figure 11

PAS DANS 
LE STERNUM
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16. Den Katheter aus dem Patienten entfernen. 
Den Katheter unter langsamem Zug vorsichtig im 
Uhrzeigersinn drehen. WÄHREND DIESES VORGANGS 
KEINE SCHAUKEL- ODER BIEGEBEWEGUNGEN MIT 
DEM KATHETER AUSFÜHREN. (Siehe Abbildung 11)

Den Katheter nach der Entfernung sofort in einen 
geeigneten Behälter für scharfe Objekte entsorgen.

Informations- und Schulungsmaterialien erhältlich auf Teleflex.com/military

VORSICHT: Den Katheter nicht länger als 24 Stunden verweilen lassen.

Abbildung 11

NICHT AM 
STERNUM
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16. Αφαιρέστε τον καθετήρα από τον ασθενή. 
Περιστρέψτε με ήπιες κινήσεις δεξιόστροφα, ενόσω 
ασκείτε έλξη στον καθετήρα. ΜΗΝ ΤΑΡΑΚΟΥΝΑΤΕ 
ΚΑΙ ΜΗΝ ΚΑΜΠΤΕΤΕ ΤΟΝ ΚΑΘΕΤΗΡΑ ΚΑΤΑ ΤΗ 
ΔΙΑΡΚΕΙΑ ΑΥΤΗΣ ΤΗΣ ΔΙΑΔΙΚΑΣΙΑΣ. (Δείτε την 
εικόνα 11)

Μετά την αφαίρεση, τοποθετήστε αμέσως τον καθετήρα 
σε κατάλληλο δοχείο αιχμηρών απορριμμάτων.

Είναι διαθέσιμο υλικό επιμόρφωσης και εκπαίδευσης στην ιστοσελίδα  
Teleflex.com/military

ΠΡΟΣΟΧΗ: Μην αφήνετε τον καθετήρα τοποθετημένο για περισσότερες 
από 24 ώρες.

Εικόνα 11

ΟΧΙ ΓΙΑ ΤΟ 
ΣΤΕΡΝΟ
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 : EZ-IO ערכת המחט הידנית
תיאור המכשיר: ערכות המחט הידניות EZ-IO מכילות סיכה העשויה פלדת אל-חלד 

מסוג 304 באורך 38.5 מ”מ וצנתר בעל קוטר קנה של gauge 15 . תכולת הערכה 
מעוקרת ולא פירוגנית ומגיעה בשקיק אטום. כאשר הסיכה נשלפת החוצה מתגלה 

ממשק לואר לוק סטנדרטי. מחט EZ-IO הידנית מיועדת למטופלים שמשקלם 
≤ 40 ק”ג.

מערכת המוצר של ערכת המחט הידנית EZ-IO כוללת:

ערכת מחט ידנית אחת	 
חבישת EZ-Stabilizer אחת	 
התקן EZ-Connect אחד	 
מכל מחטים אחד	 
צמיד EZ-IO אחד	 
מדריך מקוצר אחד	 

התוויות שימוש:
מערכת המוצר EZ-IO מותווית ליצירת גישה וסקולרית מידית במקרי חירום.

התוויות נגד שימוש:
שבר בעצם הגישה.	 
הליך אורתופדי משמעותי קודם בנקודת הגישה, גפה תותבת או מפרק תותב.	 
שימוש בצנתר תוך גרמי ב-48 השעות האחרונות בעצם הגישה.	 
זיהום באזור ההחדרה.	 
כמות רקמה עודפת )עודף משקל חמור( ו/או היעדר סביבה אנטומית מתאימה.	 

איור 1

5 mm5 מ”מ

Kasutusjuhised

EZ-IO  
KÄSINÕELAKOMPLEKT

Käyttöohjeet

MANUAALINEN  
EZ-IO-NEULASETTI

Gebruiksaanwijzing

EZ-IO HANDMATIGE 
NAALDSET

Mode d’emploi

JEU D’AIGUILLE 
MANUEL EZ-IO

Gebrauchsanweisung

EZ-IO MANUELLES 
NADEL-SET

Οδηγίες χρήσης

ΣΕΤ ΜΗ ΑΥΤΟΜΑΤΗΣ 
ΒΕΛΟΝΗΣ EZ-IO

 T	l	fl	x.	om/milit	ry

מספר חירום: 

1.800.680.4911

  ,EZ-IO Intr	oss	ous V	s	ul	r Syst	m      ,Arrow  .2019 כל הזכויות שמורות ©
 T	l	fl	x In	.  הם סימנים מסחריים של EZ-Conn		t -ו EZ-St		iliz	r 

שירות לקוחות: 1.866.479.8500

זהירות

יש להשאיר יבש יש להרחיק 
מאור השמש

עוקר באמצעות לשימוש חד פעמי
אתילן אוקסיד

אין לעקר בשנית יש לעיין בהוראות 
השימוש

אין להשתמש אם 
האריזה ניזוקה

מכירת המכשיר מותרת על 
ידי רופא בלבד או בהוראתו.

מיוצר עבור:
Teleflex Medical

IDA Business & Technology Park,
Dublin Rd, Athlone,

Co. Westmeath, אירלנד

המערכת עומדת בדרישות 
של הנחיית המכשירים 

) 93/42/EEC( הרפואיים

לא יוצר באמצעות 
גומי טבעי )לטקס(

לא בטוח בסביבת 
2797תהודה מגנטית

Arabic

Estonian

Finnish

Dutch

French

German

Greek

Hebrew

Teleflex.com/military 

SÜRGŐSSÉGI SZÁM: 

1.800.680.4911

© 2019 Minden jog fenntartva. Az Arrow, az EZ-IO Intraosseous Vascular System,  
az EZ-Stabilizer és az EZ-Connect a Teleflex Inc. védjegyei.

Ügyfélszolgálat: 1.866.479.8500

Figyelem!

Szárazon 
tartandó

Napfénytől 
elzárva tartandó

Egyszeri 
használatra

Etilén-oxiddal 
sterilizálva

Tilos 
újrasterilizálni

Nézze meg a 
használati utasítást

Tilos használni, 
ha a csomagolás 

sérült

Ez az eszköz kizárólag 
orvos által vagy 

orvos rendeletére 
értékesíthető.

Gyártatta:
Teleflex Medical

IDA Business & Technology Park,
Dublin Rd, Athlone,

Co. Westmeath, Írország

A rendszer megfelel az 
orvostechnikai eszközökre 
vonatkozó irányelv (93/42/EGK) 
előírásainak

Természetes nyersgumi 
latex felhasználása 

nélkül készült

MR-rel biztonságosan 
nem vizsgálható 2797

Teleflex.com/military 

NEYÐARSÍMANÚMER: 

1.800.680.4911

© 2019 Allur réttur áskilinn. Arrow, EZ-IO Intraosseous Vascular System, 
EZ-Stabilizer og EZ-Connect eru vörumerki Teleflex Inc.

Þjónustuver: 1.866.479.8500

Varúð

Haldið þurruGeymið varið 
sólarljósi

Einnota Dauðhreinsað með 
etýlenoxíði

Má ekki 
endursmitsæfa

Fylgið leiðbeiningum 
um notkun

Notið ekki ef 
umbúðir eru 
skemmdar

Sala og pöntun á 
þessum búnaði er 

takmörkuð við lækna.

Framleitt fyrir:
Teleflex Medical

IDA Business & Technology Park,
Dublin Rd, Athlone,

Co. Westmeath, Írlandi

Búnaðurinn uppfyllir tilskipun 
um lækningatæki (93/42/EBE)

Ekki úr latexi úr 
náttúrulegu gúmmíi

Ekki öruggt við 
segulómun 2797
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EZ-IO MANUÁLIS TŰKÉSZLET: 
Az eszköz leírása: Az EZ-IO manuális tűkészletek 304-es rozsdamentes acélból 
készült, 38,5 mm-es mandrint és 15 Ga. méretű katétert tartalmaznak. Lezárt 
tasakban steril, nem pirogén kiszerelésűek. A mandrin eltávolítása után 
a standard Luer-zár láthatóvá válik. Az EZ-IO manuális tű legalább 40 kg 
testtömegű betegekhez szolgál.
Mindegyik EZ-IO manuális tűkészlet tartalmazza az alábbiakat:
• 1 db manuális tűkészlet
• 1 db EZ-Stabilizer kötés
• 1 db EZ-Connect
• 1 db éles tárgyak befogadására alkalmas gyűjtőedény
• 1 db EZ-IO csuklópánt
• 1 db gyors referencia-útmutató

HASZNÁLATI JAVALLATOK:
Az EZ-IO termékrendszer használata azonnali vascularis hozzáférés biztosítására 
javallott sürgősségi helyzetekben.

HASZNÁLATI ELLENJAVALLATOK:
• Célcsont törése.
• Korábbi jelentős ortopédiai beavatkozás az adott helyen, végtag- vagy ízületprotézis.
• IO katéter használata az elmúlt 48 óra folyamán a célcsonthoz.
• Fertőzés a bevezetés környékén.
• Túl sok szövet (súlyos elhízás) és/vagy megfelelő anatómiai viszonyítási pontok 

hiánya.

1. ábra

5 mm5 mm
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EZ-IO HANDSTÝRT NÁLARSETT: 
Lýsing á búnaði: EZ-IO handstýrt nálarsett inniheldur 38,5 mm stunguáhald 
úr 304 ryðfríu stáli, 15 Ga. hollegg, dauðhreinsað og án sótthitavalda í 
innsigluðum poka. Þegar stunguáhaldið er fjarlægt sést staðlað Luer tengi. 
EZ-IO handstýrða nálin er ætluð sjúklingum sem eru ≥40 kg.
Hvert EZ-IO handstýrt nálarsett inniheldur:
• 1 handstýrt nálarsett
• 1 EZ-Stabilizer sáraumbúðir
• 1 EZ-Connect
• 1 ílát fyrir oddhvassa hluti
• 1 EZ-IO armband
• 1 upplýsingahandbók

ÁBENDINGAR UM NOTKUN:
EZ-IO vörukerfið er ætlað fyrir tafarlausan aðgang að æðakerfi með ísetningu 
holleggs í neyðartilvikum.

FRÁBENDINGAR:
• Beinbrot á ísetningarbeini.
• Fyrri meiriháttar bæklunarskurðaðgerð á ísetningarstað, gervilimur eða gerviliður.
• Notkun holleggs í merghol síðustu 48 klukkustundir í sama beini.
• Sýking á ísetningarstað.
• Of mikill vefur (alvarleg offita) og/eða skortur á viðunandi líffræðilegum 

einkennum.

Mynd 1

5 mm5 mm
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BEVEZETÉSI LÉPÉSEK:
1.  Hajtson végre a testváladékok elkülönítésére szolgáló megfelelő 

óvintézkedéseket. 
2.  Aszeptikus technika. 3. Azonosítsa a bevezetés helyét. (Lásd a 2. ábrát.)

4. Készítse elő a bevezetés helyét (lásd a 3. ábrát).
5. Készítse elő az infúziós rendszert.
6. Távolítsa el és helyezze hulladékba a tűkészlet 

védőkupakját.
7. Vezesse be. (Lásd a 4. ábrát.)
FONTOS: Ne érintse meg a katétert kézzel vagy ujjal.
FONTOS: Korlátozza a beteg mozgását a tűkészlet 
bevezetése előtt és alatt.
a. Úgy helyezze el a manuális fogantyút a bevezetés 

helyénél, hogy a tű 45 fokos szöget zárjon be a 
csonttal a proximális felkarcsont esetében, illetve 
90 fokos szöget a proximális és disztális sípcsont 
esetében. (Lásd a 4. ábrát.) Finoman vezesse be a 
tűkészletet addig, amíg a tűkészlet hegye a csonthoz 
nem ér.

3. ábra

4. ábra

2. ábra

1 Manuális fogantyú
2 Mandrin
3 Luer-záras kónusz
4 Tűvédő kupak
5 Katéter

EZ-IO manuális tűkészlet:

1

2
3

4

5
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ÍSETNINGARÞREP:
1.  Gerið viðeigandi varúðarráðstafanir fyrir einangrun líkamsvessa (Body 

Substance Isolation-BSI). 
2.  Smitgát. 3. Staðsetjið ísetningarstaðinn. (Sjá mynd 2)

4. Undirbúið ísetningarstaðinn (Sjá mynd 3).
5. Undirbúið innrennslisbúnaðinn.
6. Fjarlægið og fleygið öryggishettu nálarsettsins.
7. Ísetning. (Sjá mynd 4)
MIKILVÆGT: Snertið ekki hollegginn með höndum eða 
fingrum.
MIKILVÆGT: Hafið stjórn á hreyfingum sjúklingsins fyrir 
og meðan á ísetningu nálarsetts stendur yfir.
a. Staðsetjið borinn á ísetningarstað þannig að 

nálarsettið sé í 45 gráðu horni við bein fyrir efri hluta 
upphandleggs, 90 gráðu horni fyrir nær- og fjærhluta 
sköflungs. (Sjá mynd 4) Setjið nálina varlega inn þar 
til oddur nálarsettsins snertir beinið.

Mynd 3

Mynd 4

Mynd 2

1 Handfang
2 Stunguáhald
3 Luer tengi
4 Nálarhetta
5 Holleggur

EZ-IO handstýrt nálarsett:

1

2
3

4

5
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12. Távolítsa el az öntapadó védőfóliát az EZ-Stabilizer 
kötés hátoldaláról, és helyezze a kötést a bőrre. 
(Lásd a 8. ábrát.)

13. Öblítse át az EZ-IO katétert 10 ml normál 
fiziológiás sóoldattal az EZ-Connect 
hosszabbítókészleten keresztül. (Lásd a 9. ábrát.)

FONTOS: Az öblítés előtt javasolt egy kis vér aspirálásával 
meggyőződni a pontos elhelyezésről.
• A fájdalomra reagáló betegek esetében javasolt 

2%-os tartósítóanyag- és epinefrinmentes 
lidokainoldat (cardialis lidokain) lassú, 
120 másodpercen át tartó beadása, majd 
60 másodperc állás után 10 ml-es öblítés 
végzése, végül a kezdeti dózis felének lassú, 
60 másodpercen át tartó beadása. Kövesse az 
intézményi irányelveket/eljárást.

• NINCS ÖBLÍTÉS = NINCS ÁRAMLÁS Ha nem öblíti 
megfelelően át az IO katétert, akkor előfordulhat, 
hogy a folyadék korlátozottan vagy egyáltalán 
nem fog áramlani.

• Az IO katéter öblítése után adja be a folyadékokat 
vagy gyógyszereket a jelzett módon.
Megjegyzés: Gyakran ellenőrizze, hogy nem lép-e 
fel kiszivárgás a bevezetés helyén.

14. Az előírtaknak megfelelően juttassa be a 
gyógyszereket és folyadékokat. Ugyanolyan 
gyakorisággal, ugyanolyan dózisú és 
koncentrációjú gyógyszereket adjon be, mintha 
perifériás IV adagolást használna. Az optimális 
térfogatáram biztosítása érdekében nyomással 
végezze az infúziót. (Lásd a 10. ábrát.)

15. Helyezze fel a kötést.

9. ábra

10. ábra

8. ábra
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12. Fjarlægið límfilmuna af bakhlið EZ-Stabilizer 
sáraumbúðanna og setjið sáraumbúðirnar á 
húðina. (Sjá mynd 8)

13. Skolið EZ-IO hollegginn með 10 ml af 
venjulegri saltlausn í gegnum EZ-Connect 
framlengingarsettið. (Sjá mynd 9)

MIKILVÆGT: Áður en skolað er má láta örlítið magn af 
blóði renna inn til að staðfesta rétta ísetningu.
• Sjúklingum sem eru viðkvæmir fyrir sársauka 

má gefa 2% lídókaín án rotvarnarefna eða 
epínefríns (lídókaín sem hefur áhrif á hjartað) 
með því að gefa hægt í 120 sekúndur, bíða í 
60 sekúndur, því næst gefa 10 ml af skolun og 
loks gefa hálfan upphafsskammt í 60 sekúndur. 
Fylgið reglum/leiðbeiningum viðkomandi 
stofnunar.

• ENGIN SKOLUN = EKKERT FLÆÐI Ef holleggurinn 
er ekki skolaður getur það takmarkað eða komið í 
veg fyrir flæði.

• Þegar holleggurinn hefur verið skolaður skal gefa 
vökva eða lyf í samræmi við ábendingar.
Athugið: Fylgist vel og oft með ísetningarstaðnum í 
leit að útferð.

14. Gefið lyf og vökva í samræmi við fyrirmæli. Gefið 
lyf með sömu skömmtum, hraða og styrkleika 
eins og þegar þau eru gefin í bláæð í útlim. 
Mesta innrennsli fæst með þrýstingi.  
(Sjá mynd 10)

15. Setjið sáraumbúðir á.

Mynd 9

Mynd 10

Mynd 8
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LEHETSÉGES KOMPLIKÁCIÓK:
 - fájdalom;
 - gyulladás;
 - vérzés a bevezetés helyén;
 - kiszivárgás;
 - infiltráció;

 - fertőzés;
 - osteomyelitis;
 - rekeszszindróma;
 - embólia.

AZ EZ-IO INTRAOSSEALIS VASCULARIS HOZZÁFÉRÉSI 
RENDSZERRE VONATKOZÓ „VIGYÁZAT” SZINTŰ 
FIGYELMEZTETÉSEK ÉS ÓVINTÉZKEDÉSEK: 
VIGYÁZAT: Szegycsonthoz nem használható.
FIGYELEM! Alkalmazzon aszeptikus technikát.
FIGYELEM! Bevezetés előtt ellenőrizze a bőr, a zsírszövet és az izom vastagságát. 
FIGYELEM! Különösen körültekintően járjon el a bevezetés folyamata és helyének 
figyelemmel kísérése során, ha az eszközt a törés, a kiszivárgás és kimozdulás kockázatát 
növelő csontbetegségekben szenvedő betegekben használja.
FIGYELEM! Ne helyezze vissza a tűkészletek kupakját, és ne kapcsoljon újra össze 
szétvált komponenseket. Alkalmazza a biológiai veszélyre és az éles tárgyak 
ártalmatlanítására vonatkozó óvintézkedéseket. A tartalom ismételt használata 
keresztszennyeződést okozhat, és a beteget érintő kockázatokkal és komplikációkkal 
járhat.
FIGYELEM! Hólyagképző, mérgező vagy nagy koncentrációjú gyógyszerek alkalmazása 
előtt ellenőrizze ismét az IO katéter elhelyezését és átjárhatóságát.
FIGYELEM! A kemoterápiás szereket körültekintően kezelje.
FIGYELEM! Gyakran ellenőrizze, hogy nem lép-e fel kiszivárgás a bevezetés helyén.
FIGYELEM! A mandrin és a katéter NEM MRI-kompatibilis.
FIGYELEM! Ne hagyja 24 óránál tovább behelyezve a katétert.
FIGYELEM! A tűkészletek kizárólag egyszer használatosak. Ennek az előírásnak a 
figyelmen kívül hagyása esetén súlyos orvosi következmények (például életveszélyes 
fertőzések) jelentkezhetnek, és csökkenthet a tű teljesítőképessége (pl. eltompulhat a 
tűk hegye). (A súlyos orvosi és teljesítménybeli következmények teljes felsorolásával a 
Teleflex tud szolgálni.) 
TÁROLÁS: Hűvös, száraz helyen tárolandó.
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HUGSANLEGIR FYLGIKVILLAR:
 - Verkur
 - Bólga
 - Blæðing á ísetningarstað
 - Útferð
 - Íferð

 - Sýking
 - Beinsýking
 - Rýmisheilkenni
 - Segarek

VIÐVARANIR OG VARÚÐARRÁÐSTAFANIR FYRIR 
EZ-IO BÚNAÐ FYRIR GJÖF Í MERGHOL: 
VIÐVÖRUN: Ekki til notkunar í bringubeini.
VARÚÐ: Viðhafið smitgát.
VARÚÐ: Athugið þykkt húðar, fituvefs og vöðva fyrir ísetningu. 
VARÚÐ: Gæta skal sérstakrar varúðar við ísetningu og eftirlit með ísetningarstað hjá 
sjúklingum með beinsjúkdóma sem auka líkur á broti, útferð og tilfærslu.
VARÚÐ: Ekki setja nálarsett aftur saman eða endurtengja hluta sem hafa verið 
aðskildir. Fylgið varúðarráðstöfunum um lífsýnahættu og oddhvöss áhöld. 
Endurnotkun innihalds settsins getur valdið víxlmengun, sem getur haft í för með sér 
áhættu og fylgikvilla fyrir sjúklinginn.
VARÚÐ: Áður en lyf sem hafa blöðrumyndandi verkun, eiturverkun eða lyf í miklum 
styrkleika eru gefin skal athuga staðsetningu og opnun holleggsins aftur.
VARÚÐ: Sýnið aðgát ef sjúklingurinn notar krabbameinslyf.
VARÚÐ: Skoðið ísetningarstaðinn oft í leit að útferð.
VARÚÐ: Stunguáhaldið og holleggurinn eru EKKI samhæf við segulómun.
VARÚÐ: Ekki skal láta hollegginn standa ísettan lengur en í 24 klukkustundir.
VARÚÐ: Nálasett eru eingöngu einnota; ef þessari viðvörun er ekki fylgt getur það 
haft í för með sér alvarlegar læknisfræðilegar afleiðingar (t.d. lífshættulega sýkingu) 
og skerta virkni (t.d. bitlausar nálar). (Vinsamlegast hafið samband við Teleflex til að 
fá upplýsingar um allar alvarlegar læknisfræðilegar afleiðingar og áhrif á virkni.) 
GEYMSLA: Geymist á köldum, þurrum stað.
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b. Ügyeljen arra, hogy a katéter legalább 5 mm-es 
szakasza kilátsszon. (Lásd az 1. ábrát.)

c. Hatoljon be a tűvel a csontkéregbe; ehhez 
forgassa az óramutató járásával megegyező/
ellentétes irányba, és közben fejtsen ki állandó, 
lefelé irányuló enyhe nyomást.

d. Hagyja abba a bevezetési folyamatot, amikor:

1. Az ellenállás hirtelen csökkenése a velőűrbe 
történő belépést jelzi.

2. A tű a kívánt mélységbe került.

e. Ne döntögesse és ne hajlítsa meg a tűt a 
manuális tűkészlet bevezetésekor. A TŰNEK 
A FELKARCSONT ESETÉBEN 45 FOKOS, 
A PROXIMÁLIS ÉS DISZTÁLIS SÍPCSONT 
ESETÉBEN 90 FOKOS SZÖGET KELL BEZÁRNIA 
A CSONTTAL.

FONTOS: Enyhe és állandó nyomást használjon – 
ne alkalmazzon túl nagy erőt. Hagyja, hogy a 
katéter hegyének elforgatása és az enyhe lefelé 
irányuló nyomás biztosítsa a behatolást.
8. Távolítsa el a mandrint, és helyezze az 

éles tárgyak befogadására alkalmas 
gyűjtőedénybe. (Lásd az 5. ábrát.)

9.  Ellenőrizze a katéter stabilitását. A katéternek 
határozottan kell ülnie a csontban.

NE CSATLAKOZTASSON FECSKENDŐT 
KÖZVETLENÜL AZ EZ-IO KATÉTER KÓNUSZÁHOZ.
10. Helyezze az EZ-Stabilizer kötést a katéter 

kónuszára. (Lásd a 6. ábrát.)
11. Csatlakoztassa a feltöltött EZ-Connect 

hosszabbítókészletet, és szorosan rögzítse a 
katéter kónuszához úgy, hogy a szorítóelem 
nyitva legyen. (Lásd a 7. ábrát.)

5. ábra

6. ábra

7. ábra
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b. Gangið úr skugga um að a.m.k. 5 mm af 
holleggnum sjáist. (Sjá mynd 1)

c. Stingið gegnum beinhimnu með því að snúa 
réttsælis/rangsælis og beita samtímis léttum en 
stöðugum þrýstingi niður á við.

d. Hættið ísetningu þegar:

1. Tilfinning um að eitthvað hafi „gefið undan“ 
eða „smellur“ finnst þegar komið er í 
beinmergshol.

2. Æskilegri dýpt er náð.

e. Ekki juða eða beygja handstýrða nálarsettið við 
ísetningu. VIÐHALDIÐ 45 GRÁÐU HORNI FYRIR 
EFRI HLUTA UPPHANDLEGGS, 90 GRÁÐU HORNI 
FYRIR NÆR- OG FJÆRHLUTA SKÖFLUNGS.

MIKILVÆGT: Beitið léttum en stöðugum 
þrýstingi – ekki of miklu afli. Leyfið oddi 
holleggsins að snúast og ýtið létt niður til að 
stinga í gegnum beinið.
8. Fjarlægið stunguáhaldið og setjið það í ílát 

fyrir oddhvassa hluti. (Sjá mynd 5)
9.  Staðfestið að holleggurinn sé stöðugur. 

Holleggurinn ætti að sitja fastur í beininu.
EKKI TENGJA SPRAUTU BEINT VIÐ EZ-IO 
HOLLEGGSTENGIÐ
10. Setjið EZ-Stabilizer sáraumbúðir yfir 

holleggstengið. (Sjá mynd 6)
11. Festið áfyllt EZ-Connect framlengingarsettið 

tryggilega við holleggstengið með klemmuna 
opna. (Sjá mynd 7)

Mynd 5

Mynd 6

Mynd 7
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16. Távolítsa el a katétert a betegből. Finoman csavarja 
az óramutató járásával megegyező irányba, és 
közben lassan húzza a katétert. NE DÖNTÖGESSE 
ÉS NE HAJLÍTSA MEG A KATÉTERT EZEN ELJÁRÁS 
KÖZBEN. (Lásd a 11. ábrát.)

Az eltávolítás után azonnal helyezze a katétert éles 
tárgyak befogadására alkalmas gyűjtőedénybe.

Oktatási és képzési anyagok a Teleflex.com/military oldalon találhatók

FIGYELEM! Ne hagyja 24 óránál tovább behelyezve a katétert.

11. ábra

SZEGYCSONTHOZ 
NEM HASZNÁLHATÓ
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16. Takið hollegginn úr sjúklingnum. Snúið varlega 
réttsælis á meðan holleggurinn er dreginn hægt úr. 
EKKI JUÐA EÐA BEYGJA HOLLEGGINN VIÐ ÞESSA 
AÐGERÐ. (Sjá mynd 11)

Þegar holleggurinn hefur verið fjarlægður skal strax 
setja hann í viðeigandi ílát fyrir oddhvassa hluti.

Fræðsluefni og þjálfun eru í boði á Teleflex.com/military

VARÚÐ: Ekki skal láta hollegginn standa ísettan lengur en í 24 klukkustundir.

Mynd 11

EKKI Í 
BRINGUBEIN

Használati utasítás

EZ-IO MANUÁLIS 
TŰKÉSZLET

Leiðbeiningar um notkun

EZ-IO HANDSTÝRT 
NÁLARSETT

Arabic

Hungarian

Icelandic
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КОМПЛЕКТ РУЧНОЙ ИГЛЫ EZ-IO 
Описание изделия: В состав комплектов ручной иглы EZ-IO входят стилет 
38,5 мм из нержавеющей стали 304 и катетер 15 Ga., которые поставляются 
стерильными и апирогенными в герметически запечатанном мешке. При 
снятии стилета открывается стандартное соединение Люэра. Ручная игла 
EZ-IO предназначена для пациентов массой ≥40 кг.
Каждый комплект ручной иглы EZ-IO включает:
• 1 комплект ручной иглы
• 1 повязку EZ-Stabilizer
• 1 EZ-Connect
• 1 контейнер для острых инструментов
• 1 напульсник EZ-IO
• 1 краткое справочное руководство

ПОКАЗАНИЯ К ПРИМЕНЕНИЮ
Система изделий EZ-IO показана для обеспечения непосредственного 
сосудистого доступа в неотложных ситуациях.

ПРОТИВОПОКАЗАНИЯ К ПРИМЕНЕНИЮ
• Перелом целевой кости.
• Ранее выполненная значительная ортопедическая процедура в месте 

вмешательства, протез конечности или сустава.
• Использование внутрикостного катетера в целевой кости в истекшие 48 часов.
• Инфекция в месте введения.
• Чрезмерное количество ткани (тяжелое ожирение) и (или) отсутствие надежных 

анатомических ориентиров.

Рисунок 1

5 mm5 мм
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MANUÁLNA IHLOVÁ SÚPRAVA EZ-IO: 
Opis pomôcky: Manuálne ihlové súpravy EZ-IO obsahujú 38,5 mm sondu z 
nehrdzavejúcej ocele 304 a katéter veľkosti 15 Ga., ktoré sa dodávajú sterilné a 
nepyrogénne v uzavretom vrecku. Po odstránení sondy sa odhalí štandardný 
konektor typu Luer lock. Manuálna ihla EZ-IO je určená pre pacientov s 
hmotnosťou ≥ 40 kg.
Každá manuálna ihlová súprava EZ-IO obsahuje tieto položky:
• 1 manuálna ihlová súprava
• 1 krytie EZ-Stabilizer
• 1 súprava EZ-Connect
• 1 nádoba na ostré nástroje
• 1 manžeta EZ-IO
• 1 stručná referenčná príručka

INDIKÁCIE NA POUŽITIE:
Systém produktov EZ-IO je indikovaný na okamžitý vaskulárny prístup v 
núdzových situáciách.

KONTRAINDIKÁCIE POUŽITIA:
• Zlomenina v cieľovej kosti.
• Predchádzajúci významný ortopedický zákrok v mieste zavádzania, protetická 

končatina alebo kĺb.
• Použitie katétra IO v cieľovej kosti v priebehu uplynulých 48 hodín.
• Infekcia v mieste zavedenia.
• Prebytok tkaniva (závažná obezita) a/alebo neprítomnosť dostatku anatomických 

orientačných bodov.

Obrázok 1

5 mm5 mm
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PRIBOR Z IGLO EZ-IO ZA ROČNO VSTAVITEV: 
Opis pripomočka: Pribori z iglo EZ-IO za ročno vstavitev imajo 38,5-milimetrski 
stilet iz nerjavnega jekla (304) in kateter velikosti 15 Ga., ki sta dobavljena 
sterilna in apirogena v zatesnjeni vrečki. Ko odstranite stilet, imate na voljo 
standardni priključek luer lock. Igla EZ-IO za ročno vstavitev je namenjena za 
bolnike, težke 40 kg ali več.
Vsak pribor z iglo EZ-IO za ročno vstavitev vsebuje:
• 1 pribor z iglo za ročno vstavitev
• 1 obvezo EZ-Stabilizer
• 1 pripomoček EZ-Connect
• 1 vsebnik za ostre predmete
• 1 zapestni trak EZ-IO
• 1 hitri referenčni priročnik

INDIKACIJE ZA UPORABO:
Sistem izdelkov EZ-IO je indiciran za takojšnji vaskularni dostop v nujnih 
primerih.

KONTRAINDIKACIJE ZA UPORABO:
• Zlom na ciljni kosti
• Predhoden večji ortopedski poseg na mestu, umetni ud ali sklep
• Uporaba intraosalnega katetra na ciljni kosti v zadnjih 48 urah
• Okužba na mestu vstavitve
• Prekomerna količina tkiva (huda debelost) in/ali odsotnost ustreznih anatomskih 

referenčnih točk

Slika 1

5 mm5 mm
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EQUIPO DE AGUJA MANUAL EZ-IO: 
Descripción del dispositivo: Los equipos de aguja manual EZ-IO contienen un 
estilete de acero inoxidable 304 de 38,5 mm y un catéter de 15 Ga., suministrados 
estériles y apirógenos en una bolsa sellada. Una vez extraído el estilete, el 
conector Luer Lock estándar queda al descubierto. La aguja manual EZ-IO está 
diseñada para pacientes de más de 40 kg.
Cada equipo de aguja manual EZ-IO contiene:
• 1 equipo de aguja manual
• 1 apósito EZ-Stabilizer
• 1 EZ-Connect
• 1 recipiente para material punzante
• 1 pulsera EZ-IO
• 1 guía de referencia rápida

INDICACIONES DE USO:
El sistema del producto EZ-IO está indicado para el acceso vascular inmediato en 
casos de emergencia.

CONTRAINDICACIONES DE USO:
• Fractura en el hueso diana.
• Procedimiento ortopédico importante previo en el lugar o en la extremidad o la 

articulación protésicas.
• Uso de catéter IO en el hueso diana en las 48 horas anteriores.
• Infección en la zona de introducción.
• Exceso de tejido (obesidad grave) o ausencia de puntos de referencia anatómicos 

adecuados.

Figura 1

5 mm5 mm
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EZ-IO MANUELL NÅLUPPSÄTTNING: 
Produktbeskrivning: EZ-IO Manuella nåluppsättningar innehåller en 
304 mandräng i rostfritt stål, 38,5 mm och kateter, med mått 15, som 
tillhandahålls sterila och icke-pyrogena i en förseglad påse. När mandrängen 
avlägsnas exponeras ett standard luer-lås. EZ-IO Manuell nål är avsedd för 
patienter ≥40 kg.

Varje EZ-IO Manuell nåluppsättning innehåller:
• 1 Manuell nåluppsättning
• 1 EZ-Stabilizer förband
• 1 EZ-Connect
• 1 Behållare för vassa föremål
• 1 EZ-IO handledsband
• 1 Snabbguide

ANVÄNDNINGSINDIKATIONER:
EZ-IO Produktsystem är indikerat för omedelbar vaskulärt inträde i 
nödsituationer.

KONTRAINDIKATIONER FÖR ANVÄNDNING:
• Fraktur i målben.
• Tidigare, signifikant ortopediskt ingrepp vid stället, extremitetsprotes eller 

ledprotes.
• Användning av intraosseös (IO) kateter under de senaste 48 timmarna i målbenet.
• Infektion vid införingsområdet.
• Överflöd av vävnad (svår obesitas) och/eller avsaknad av tillfredsställande 

anatomiska riktmärken.

Figur 1
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EZ-IO MANUEL İĞNE SETİ: 
Cihaz Tanımı: EZ-IO Manuel İğne Setleri, steril olarak ve pirojenik olmayan şekilde 
bir mühürlü poşet içinde sağlanan, 304 paslanmaz çelik bir 38,5 mm stile ve 
15 Ga. kateter içerir. Stile çıkarılınca standart bir Luer lock ortaya çıkar. EZ-IO 
Manuel İğne, ≥40 kg ağırlığındaki hastalar için amaçlanmıştır.
Her bir EZ-IO Manuel İğne Seti şunları içerir:
• 1 Manuel İğne Seti
• 1 EZ-Stabilizer Pansuman
• 1 EZ-Connect
• 1 Kesici Alet Bloku
• 1 EZ-IO Bileklik
• 1 Hızlı Başvuru Kılavuzu

KULLANIM ENDİKASYONLARI:
EZ-IO Ürün Sistemi, acil durumlarda anında vasküler erişim için amaçlanmıştır.

KULLANIM KONTRENDİKASYONLARI:
• Hedef kemikte fraktür.
• Bölgede, protez uzuvda veya eklemde önceden önemli ortopedik işlem.
• Son 48 saatte hedef kemikte kemik içi kateter kullanımı.
• İnsersiyon alanında enfeksiyon.
• Aşırı doku (ciddi obezite) ve/veya yeterli anatomik işaretlerin olmaması.

Şekil 1
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ПОРЯДОК ВВЕДЕНИЯ
1.  Соблюдайте надлежащие меры предосторожности относительно изоляции 

субстанций организма человека. 
2.  Соблюдайте стерильность. 3. Определите место введения. (См. рис. 2)

4. Подготовьте место введения (см. рис. 3).
5. Подготовьте систему инфузии.
6. Снимите и удалите в отходы колпачок 

безопасности комплекта иглы.
7. Введите изделие. (См. рис. 4)
ВНИМАНИЕ: Не прикасайтесь к катетеру рукой или 
пальцами.
ВНИМАНИЕ: Контролируйте движения пациента перед 
введением комплекта иглы и в ходе введения.
a. Расположите ручную рукоятку так, чтобы комплект 

иглы располагался под углом 45 градусов к кости 
при вмешательстве на проксимальной плечевой 
кости и под углом 90 градусов к кости при 
вмешательствах на проксимальной и дистальной 
большеберцовой кости. (См. рис. 4) Осторожно 
введите комплект иглы так, чтобы кончик 
комплекта иглы коснулся кости.

Рисунок 3

Рисунок 4

Рисунок 2

1 Ручная рукоятка
2 Стилет
3 Втулка с соединением  
  Люэра
4 Колпачок иглы
5 Катетер

Комплект ручной иглы EZ-IO:

1

2
3

4

5
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POSTUP ZAVÁDZANIA:
1.  Prijmite primerané bezpečnostné opatrenia na izoláciu telesných tekutín (BIS). 
2.  Aseptická technika.    3. Lokalizujte miesto zavedenia. (Pozri obrázok 2.)

4. Pripravte miesto zavedenia (Pozri obrázok 3).
5. Pripravte infúzny systém.
6. Snímte a zlikvidujte bezpečnostný uzáver ihlovej 

súpravy.
7. Zaveďte pomôcku. (Pozri obrázok 4.)
DÔLEŽITÉ: Nedotýkajte sa katétra rukami ani prstami.
DÔLEŽITÉ: Pred zavádzaním ihlovej súpravy a počas neho 
kontrolujte pohyby pacienta.
a. Umiestnite manuálnu jednotku na miesto zavádzania 

s ihlou umiestnenou v 45-stupňovom uhle ku kosti 
v prípade proximálneho humeru a v 90-stupňovom 
uhle ku kosti v prípade proximálnej a distálnej tíbie. 
(Pozri obrázok 4.) Jemne zaveďte ihlovú súpravu tak, 
aby sa jej hrot dotkol kosti.

Obrázok 3

Obrázok 4

Obrázok 2

1 Manuálna rukoväť
2 Sonda
3 Hrdlo typu Luer
4 Uzáver ihly
5 Katéter

Manuálna ihlová súprava EZ-IO:
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POSTOPEK VSTAVITVE:
1.  Upoštevajte ustrezne previdnostne ukrepe glede osamitve telesnih snovi. 
2.  Aseptična tehnika. 3. Določite mesto vstavitve. (Glejte sliko 2.)

4. Pripravite mesto vstavitve. (Glejte sliko 3.)
5. Pripravite sistem za infuzijo.
6. Odstranite in zavrzite varnostni pokrovček pribora 

z iglo.
7. Vstavite. (Glejte sliko 4.)
POMEMBNO: Katetra se ne dotikajte z rokami ali prsti.
POMEMBNO: Pred vstavljanjem pribora z iglo in med njim 
nadzorujte premikanje bolnika.
a. Punkcijsko pripravo za ročno vstavitev namestite na 

mesto vstavitve, pri čemer iglo namestite pod kotom 
45 stopinj na kost za proksimalni del nadlahtnice ter 
pod kotom 90 stopinj na kost za proksimalni in distalni 
del golenice. (Glejte sliko 4.) Nežno vstavljajte pribor z 
iglo, dokler se konica pribora z iglo ne dotakne kosti.

Slika 3

Slika 4

Slika 2

1 Ročaj
2 Stilet
3 Spoj luer
4 Pokrovček igle
5 Kateter

Pribor z iglo EZ-IO za  
ročno vstavitev:

1

2
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PASOS DE LA INTRODUCCIÓN:
1.  Tome las precauciones adecuadas relativas al aislamiento de sustancias 

corporales (ASC). 
2.  Técnica aséptica.   3. Localice el lugar de la introducción. (Consulte la figura 2)

4. Prepare el lugar de la introducción (consulte la 
figura 3).

5. Prepare el sistema de infusión.
6. Retire y deseche el capuchón de seguridad del 

equipo de aguja.
7. Proceda a la introducción. (Consulte la figura 4)
IMPORTANTE: No toque el catéter con las manos ni con los 
dedos.
IMPORTANTE: Controle el movimiento del paciente antes y 
durante la introducción del equipo de aguja.
a. Coloque el destornillador manual en el lugar de la 

introducción con la aguja colocada formando un ángulo 
de 45 grados con el hueso en el caso del húmero 
proximal, y de 90 grados con el hueso en el de la tibia 

Figura 3

Figura 4

Figura 2

1 Mango manual
2 Estilete
3 Conector Luer
4 Capuchón de la aguja
5 Catéter

Equipo de aguja manual EZ-IO:
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INFÖRINGSSTEG:
1.  Iaktta lämpliga försiktighetsåtgärder avseende isolering av 

kroppssubstans (BSI; Body Substance Isolation). 
2.  Aseptisk teknik.    3. Lokalisera införingsställe. (Se Figur 2)

4. Förbered införingsställe (Se figur 3).
5. Förbered infusionssystemet.
6. Avlägsna och kassera nåluppsättningens 

säkerhetslock.
7. För in. (Se Figur 4)
VIKTIGT! Vidrör ej katetern med din hand eller dina 
fingrar.
VIKTIGT! Kontrollera patientrörelse före och under 
nåluppsättningens införing.
a. Positionera manuell driver (handtaget) vid 

införingsstället med nåluppsättningen i en 
45-graders vinkel för proximala humerus 
respektive 90-graders vinkel för proximala och 
distala tibia mot benet. (Se Figur 4) För varsamt 

Figur 3

Figur 4

Figur 2

1 Manuellt handtag
2 Mandräng
3 Luerfattning
4 Nålskydd
5 Kateter

EZ-IO Manuell nåluppsättning:
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İNSERSİYON ADIMLARI:
1.  Uygun Vücut Sıvıları İzolasyonu (BSI) Önlemlerini alın. 
2.  Aseptik teknik. 3. İnsersiyon bölgesinin yerini tespit edin. (Bkz. Şekil 2)

4. İnsersiyon bölgesini hazırlayın (Bkz. Şekil 3).
5. İnfüzyon sistemini hazırlayın.
6. İğne setinin emniyet kapağını çıkarıp atın.
7. İnsersiyonu gerçekleştirin. (Bkz. Şekil 4)
ÖNEMLİ: Katetere elinizle veya parmaklarınızla 
dokunmayın.
ÖNEMLİ: İğne setinin insersiyonundan önce ve bu işlem 
sırasında hastanın hareketini kontrol edin.
a. Manuel sürücüyü, iğne proksimal humerusa 45 derece 

açı (proksimal ve distal tibia için kemiğe 90 derece açı) 
yapacak şekilde insersiyon bölgesinde konumlandırın. 
(Bkz. Şekil 4) İğne setinin ucu kemiğe dokunana kadar 
iğne setini yavaşça ilerletin.

Şekil 3

Şekil 4

Şekil 2

1 Manuel Sap
2 Stile
3 Luer Göbek
4 İğne Kapağı
5 Kateter

EZ-IO Manuel İğne Seti:

1

2
3

4

5

6

INTRAOSSEOUS VASCULAR ACCESS

EZ-IO

12. Снимите защитную пленку с клейкого слоя 
повязки EZ-Stabilizer и приложите повязку к 
коже. (См. рис. 8)

13. Промойте катетер EZ-IO 10 мл физиологического 
раствора через удлинительный комплект 
EZ-Connect. (См. рис. 9)

ВНИМАНИЕ: Перед промыванием рекомендуется 
аспирировать небольшое количество крови, чтобы 
подтвердить местонахождение катетера.
• В случае пациентов, чувствительных к 

боли, рекомендуется медленно ввести 2 % 
лидокаина без консервантов или эпинефрина 
(сердечного лидокаина) в течение 120 секунд, 
сделать 60-секундную паузу, затем промыть 
10 мл физиологического раствора, после чего 
медленно ввести 1/2 исходной дозы в течение 
60 секунд. Следуйте правилам и процедуре 
лечебного учреждения.

• НЕТ ПРОМЫВАНИЯ = НЕТ ПОТОКА Отсутствие 
надлежащего промывания внутрикостного 
катетера может привести к ограничению или 
полному отсутствию потока.

• После промывания внутрикостного катетера 
введите жидкости или лекарства согласно 
показаниям.
Примечание. Часто проверяйте место введения 
на предмет экстравазации.

14. Вводите лекарства и жидкости согласно 
назначению врача. Вводите лекарства в 
той же дозе, с той же скоростью и в той же 
концентрации, что и при периферических внутривенных вливаниях. Для 
обеспечения оптимального потока используйте инфузию под давлением. 
(См. рис. 10)

15. Наложите повязку.

Рисунок 9

Рисунок 10

Рисунок 8
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12. Snímte zo zadnej strany krytia EZ-Stabilizer 
ochrannú vrstvu a pritlačte krytie na kožu. (Pozri 
obrázok 8.)

13. Prepláchnite katéter EZ-IO 10 ml normálneho 
fyziologického roztoku cez predlžovaciu súpravu 
EZ-Connect. (Pozri obrázok 9.)

DÔLEŽITÉ: Pred prepláchnutím môžete aspirovať malé 
množstvo krvi na potvrdenie umiestnenia.
• U pacientov citlivých na bolesť môžete podať 

2 % lidokaín bez konzervačných látok alebo 
epinefrín (srdcový lidokaín) – podávajte pomaly 
120 sekúnd, nechajte zavedené 60 sekúnd, 
potom podajte 10 ml preplachovacieho roztoku 
a pomaly podajte 1/2 úvodnej dávky počas 
60 sekúnd. Postupujte podľa pravidiel/postupov 
zdravotníckeho zariadenia.

• ŽIADNE PREPLÁCHNUTIE = ŽIADNY PRIETOK Ak sa 
katéter IO riadne neprepláchne, môže to mať za 
následok obmedzenie alebo stratu prietoku.

• Po prepláchnutí katétra IO podajte indikované 
tekutiny alebo lieky.
Poznámka: Často monitorujte miesto zavedenia, či 
nedochádza k extravazácii.

14. Lieky a tekutiny podávajte podľa predpisu. 
Lieky podávajte v rovnakej dávke, rýchlosti a 
koncentrácii ako v prípade periférnej IV infúzie. 
V záujme optimálneho prietoku podávajte infúziu 
pod tlakom. (Pozri obrázok 10.)

15. Priložte krytie.

Obrázok 9

Obrázok 10

Obrázok 8
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12. Odlepite zaščito s hrbtnega dela obveze 
EZ-Stabilizer in obvezo namestite na kožo.  
(Glejte sliko 8.)

13. Z 10 ml običajne fiziološke raztopine izperite 
kateter EZ-IO skozi podaljševalni pribor 
EZ-Connect. (Glejte sliko 9.)

POMEMBNO: Pred izpiranjem lahko z izsesavanjem 
majhne količine krvi potrdite ustrezno namestitev.
• Pri bolnikih, ki se odzivajo na bolečino, 

razmislite o uporabi 2-odstotnega lidokaina 
brez konzervansov ali epinefrina (kardialni 
lidokain), ki ga 120 sekund aplicirajte počasi, 
nato počakajte 60 sekund in aplicirajte 10 ml 
tekočine za izpiranje, potem pa 60 sekund 
počasi aplicirajte polovico začetnega odmerka. 
Upoštevajte pravilnik/postopek ustanove.

• NI IZPIRANJA = NI PRETOKA Če intraosalnega 
katetra ne izperete ustrezno, je pretok lahko 
omejen oz. ni mogoč.

• Ko intraosalni kateter izperete, aplicirajte tekočine 
ali zdravila, kot je navedeno.
Opomba: Mesto vstavitve redno pregledujte in se 
prepričajte, da ni prišlo do ekstravazacije.

14. Skladno z navodili dovedite zdravila in tekočine. 
Zdravila aplicirajte v enakem odmerku, hitrosti in 
koncentraciji, kot so se aplicirala prek perifernega 
intravenskega mesta. Za optimalen pretok 
infundirajte s pritiskom. (Glejte sliko 10.)

15. Namestite obvezo.

Slika 9

Slika 10

Slika 8
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12. Retire el adhesivo de la parte trasera del apósito 
EZ-Stabilizer y aplique el apósito a la piel. (Consulte 
la figura 8)

13. Lave el catéter EZ-IO con 10 ml de solución salina 
normal a través del equipo de extensión EZ-Connect. 
(Consulte la figura 9)

IMPORTANTE: Antes del lavado, considere la posibilidad de 
aspirar una pequeña cantidad de sangre para confirmar la 
colocación.
• En el caso de pacientes sensibles al dolor, 

considere la posibilidad de administrar 
lidocaína al 2 % sin conservantes o epinefrina 
(lidocaína cardiaca) al 2 % lentamente durante 
120 segundos, dejar transcurrir 60 segundos y, a 
continuación, administrar 10 ml de solución de 
lavado y administrar lentamente la mitad de la 
dosis inicial durante 60 segundos. Siga las pautas 
o el procedimiento del centro.

• NO LAVADO = NO FLUJO Si no se lava correctamente 
el catéter IO, el flujo puede estar limitado o 
ausente.

• Una vez lavado el catéter IO, administre los 
líquidos o los fármacos de la manera indicada.
Nota: Examine frecuentemente el lugar de la 
introducción para comprobar si hay extravasación.

14. Administre los fármacos y los líquidos de la manera 
prescrita. Administre los fármacos a las mismas 
dosis, velocidad y concentración utilizadas con la 
administración intravenosa periférica. Para obtener 
un flujo óptimo, infunda con presión. (Consulte la 
figura 10)

15. Aplique un apósito.

Figura 9

Figura 10

Figura 8
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12. Avlägsna klisterskyddet från baksidan av 
EZ-Stabilizer förband och lägg på förbandet på 
huden. (Se Figur 8)

13. Spola EZ-IO-katetern med 10 ml vanlig 
koksaltlösning genom EZ-Connect 
förlängningsset. (Se Figur 9)

VIKTIGT! Innan spolning, överväg att aspirera en liten 
mängd blod för att bekräfta placeringen.
• För patienter som känner av smärta, överväg 

att ge 2 % lidokain utan konserveringsmedel 
eller adrenalin (kardiell lidokain), som ska 
administreras sakta under 120 sekunder, 
låt verka i 60 sekunder, administrera sedan 
10 ml koksaltlösning, administrera sakta halva 
startdosen under 60 sekunder. Följ sedvanlig 
policy/sedvanliga rutiner.

• INGEN SPOLNING = INGET FLÖDE Underlåtenhet 
att korrekt spola IO-katetern kan resultera i 
begränsat eller inget flöde.

• Så snart IO-katetern har spolats, administrera 
vätskor eller läkemedel som indikerat.
Obs! Övervaka införingsstället ofta avseende 
extravasation.

14. Ge läkemedel och vätskor enligt ordination. 
Administrera läkemedel i samma dos, hastighet 
och koncentration som ges via perifer 
venkateter. För optimalt flöde, infundera 
under tryck. (Se Figur 10)

15. Lägg på förband.

Figur 9

Figur 10

Figur 8
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12. EZ-Stabilizer Pansumanın arkasındaki yapışkanlı 
kısmı çıkarın ve pansumanı cilde uygulayın. (Bkz. 
Şekil 8)

13. EZ-Connect Uzatma Seti aracılığıyla EZ-IO 
kateterinden 10 ml normal salin geçirin.  
(Bkz. Şekil 9)

ÖNEMLİ: Salin geçirme öncesinde az miktarda kan aspire 
ederek yerleşim yerini doğrulayın.
• Ağrıya duyarlı hastalar için, 120 saniye boyunca 

yavaşça, koruyucu içermeyen %2’lik lidokain 
veya epinefrin (kardiyak lidokain) enjeksiyonu 
vermeyi dikkate alın, 60 saniye yerinde bırakarak 
bekleyin, ardından 10 ml sıvı geçirin, ilk dozun 
1/2’sini 60 saniye boyunca yavaşça enjekte edin. 
Kurumsal ilkelere/prosedürlere uyun.

• SIVI GEÇİRME YOK = AKIŞ YOK Kemik içi 
kateterinden uygun şekilde sıvı geçirmemek, 
akışın kısıtlı olmasına veya hiç olmamasına yol 
açabilir.

• Kemik içi kateterinden sıvı geçirilince, sıvıları veya 
ilaçları belirtilen şekilde enjekte edin.
Not: İnsersiyon bölgesini ekstravazasyon açısından 
sık sık izleyin.

14. İlaçları ve sıvıları emredilen şekilde iletin. İlaçları 
periferal İV yoluyla verilenle aynı dozda, oranda ve 
konsantrasyonda enjekte edin. Optimal akış için 
baskı uygulayarak infüze edin. (Bkz. Şekil 10)

15. Pansuman uygulayın.

Şekil 9

Şekil 10

Şekil 8
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ВОЗМОЖНЫЕ ОСЛОЖНЕНИЯ
 - Боль
 - Воспаление
 - Кровотечение в месте введения
 - Экстравазация
 - Инфильтрация

 - Инфекция
 - Остеомиелит
 - Синдром сдавливания
 - Эмболия

ПРЕДУПРЕЖДЕНИЯ И МЕРЫ ПРЕДОСТОРОЖНОСТИ ОТНОСИТЕЛЬНО 
СИСТЕМЫ ВНУТРИКОСТНОГО СОСУДИСТОГО ДОСТУПА EZ-IO 
ПРЕДУПРЕЖДЕНИЕ. Не предназначено для использования в грудине.
ПРЕДОСТЕРЕЖЕНИЕ. Соблюдайте правила асептики.
ПРЕДОСТЕРЕЖЕНИЕ. Перед введением проверьте толщину кожи, жировой и 
мышечной ткани. 
ПРЕДОСТЕРЕЖЕНИЕ. При введении и наблюдении за местом введения 
необходимо проявлять дополнительную осторожность при использовании 
у пациентов с заболеваниями костей, повышающими вероятность перелома, 
экстравазации и вывиха.
ПРЕДОСТЕРЕЖЕНИЕ. Не устанавливайте колпачки обратно на комплекты иглы и не 
соединяйте разъединенные компоненты вновь. Соблюдайте меры предосторожности 
про обращении с биологически опасными материалами и утилизации острых 
предметов. Повторное использование содержимого может привести к перекрестному 
заражению, представляющему собой риск для пациента и опасность осложнений.
ПРЕДОСТЕРЕЖЕНИЕ. Перед введением нарывных средств, токсичных или 
высококонцентрированных лекарств еще раз проверьте расположение и 
проходимость внутрикостного катетера.
ПРЕДОСТЕРЕЖЕНИЕ. Проявляйте осторожность при использовании 
химиотерапевтических средств.
ПРЕДОСТЕРЕЖЕНИЕ. Часто проверяйте место введения на предмет экстравазации.
ПРЕДОСТЕРЕЖЕНИЕ. Стилет и катетер НЕ совместимы с МРТ.
ПРЕДОСТЕРЕЖЕНИЕ. Не оставляйте катетер в теле пациента дольше 24 часов.
ПРЕДОСТЕРЕЖЕНИЕ. Комплекты иглы предназначены исключительно для 
одноразового использования; при несоблюдении этого предупреждения 
возможны тяжелые медицинские последствия (например, опасная для жизни 
инфекция) и снижение работоспособности изделия (например, затупление иглы). 
(За полным списком этих тяжелых медицинских последствий и последствий для 
работоспособности изделия обращайтесь в компанию Teleflex.) 
ХРАНЕНИЕ. Хранить в прохладном сухом месте.
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POTENCIÁLNE KOMPLIKÁCIE:
 - Bolesť
 - Zápal
 - Krvácanie v mieste zavedenia
 - Extravazácia
 - Infiltrácia

 - Infekcia
 - Osteomyelitída
 - Kompartmentový syndróm
 - Embólia

VAROVANIA A BEZPEČNOSTNÉ OPATRENIA PRE SYSTÉM 
NA INTRAOSEÁLNY VASKULÁRNY PRÍSTUP EZ-IO: 
VAROVANIE: Nie je určené na použitie v sterne.
UPOZORNENIE: Použite aseptickú techniku.
UPOZORNENIE: Pred zavedením skontrolujte hrúbku kože, tukového tkaniva a svalu. 
UPOZORNENIE: Pri zavádzaní a monitorovaní miesta zavedenia venujte zvýšenú 
pozornosť pacientom s ochoreniami kostí, ktoré zvyšujú riziko zlomeniny, extravazácie 
a uvoľnenia.
UPOZORNENIE: Nezakladajte uzáver naspäť na ihlovú súpravu ani znova nepripájajte 
už oddelené komponenty. Dodržiavajte bezpečnostné opatrenia súvisiace s 
biologickým nebezpečenstvom a likvidáciou ostrých nástrojov. Opakované používanie 
pomôcok môže spôsobiť krížovú kontamináciu vedúcu k rizikám a komplikáciám pre 
pacientov.
UPOZORNENIE: Pred podaním vezikantných, toxických alebo vysoko koncentrovaných 
liekov znova skontrolujte, či je katéter IO správne umiestnený a priechodný.
UPOZORNENIE: Pri používaní chemoterapeutík postupujte opatrne.
UPOZORNENIE: Pravidelne monitorujte miesto zavedenia, či nedochádza k 
extravazácii.
UPOZORNENIE: Sonda a katéter NIE sú kompatibilné s vyšetrením MR.
UPOZORNENIE: Nenechávajte katéter zavedený dlhšie ako 24 hodín.
UPOZORNENIE: Súpravy ihiel sú určené len na jednorazové použitie. V prípade 
nedodržania tohto varovania hrozia závažné zdravotné následky (napr. život ohrozujúca 
infekcia) a zhoršenie funkčnosti pomôcky (napr. otupenie ihly). (Úplný zoznam týchto 
závažných zdravotných a funkčných následkov vám poskytne spoločnosť Teleflex.) 
SKLADOVANIE: Skladujte na chladnom a suchom mieste.
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MOŽNI ZAPLETI:
 - Bolečina
 - Vnetje
 - Krvavenje na mestu vstavitve
 - Ekstravazacija
 - Infiltracija

 - Okužba
 - Osteomielitis
 - Kompartmentalni sindrom
 - Embolija

OPOZORILA IN PREVIDNOSTNI UKREPI ZA SISTEM 
ZA INTRAOSALNI VASKULARNI DOSTOP EZ-IO: 
OPOZORILO: Ni za uporabo na prsnici.
PREVIDNOSTNO OBVESTILO: Uporabite aseptično tehniko.
PREVIDNOSTNO OBVESTILO: Pred vstavljanjem preverite, kolikšna je debelina kože, 
maščevja in mišic. 
PREVIDNOSTNO OBVESTILO: Ko se pripomoček uporablja pri bolnikih s kostnimi 
boleznimi, ki povečajo verjetnost zloma, ekstravazacije in premika, bodite pri vstavljanju 
in nadzorovanju mesta še posebej previdni.
PREVIDNOSTNO OBVESTILO: Na pribore z iglo pokrovčka ne nameščajte znova in 
ločenih delov ne povezujte znova. Upoštevajte previdnostne ukrepe za odlaganje 
bionevarnih odpadkov in ostrih predmetov. Ponovna uporaba vsebine lahko povzroči 
navzkrižno kontaminacijo, zaradi katere lahko pride do nevarnosti za bolnika in 
zapletov.
PREVIDNOSTNO OBVESTILO: Pred dajanjem vezikulacijskih, toksičnih ali visoko 
koncentriranih zdravil znova preglejte intraosalni kateter in se prepričajte, da je ustrezno 
nameščen in prehoden.
PREVIDNOSTNO OBVESTILO: Pri uporabi kemoterapevtikov bodite previdni.
PREVIDNOSTNO OBVESTILO: Mesto vstavitve redno pregledujte in se prepričajte, da 
ni prišlo do ekstravazacije.
PREVIDNOSTNO OBVESTILO: Stilet in kateter NISTA združljiva z okoljem za MRI.
PREVIDNOSTNO OBVESTILO: Katetra ne pustite vstavljenega dlje kot 24 ur.
PREVIDNOSTNO OBVESTILO: Pribori z iglo so namenjeni samo za enkratno uporabo; 
če tega opozorila ne upoštevate, lahko pride do resnih zdravstvenih posledic 
(npr. smrtno nevarne okužbe) in slabšega delovanja (npr. tope igle). (Za celoten seznam 
teh resnih posledic na zdravje in delovanje se obrnite na družbo Teleflex.) 
SHRANJEVANJE: Shranjujte v hladnem in suhem prostoru.
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COMPLICACIONES POSIBLES:
 - Dolor
 - Inflamación
 - Hemorragia en el lugar de la introducción
 - Extravasación
 - Infiltración

 - Infección
 - Osteomielitis
 - Síndrome compartimental
 - Embolia

ADVERTENCIAS Y PRECAUCIONES PARA EL SISTEMA 
DE ACCESO VASCULAR INTRAÓSEO EZ-IO: 
ADVERTENCIA: Este dispositivo no es para uso en el 
esternón.
AVISO: Utilice una técnica aséptica.
AVISO: Compruebe el grosor de la piel, del tejido adiposo y del músculo antes de la 
introducción. 
AVISO: Cuando el dispositivo se utilice en pacientes con enfermedades óseas que 
aumenten la probabilidad de fractura, extravasación y desprendimiento, deberá tenerse 
especial cuidado durante la introducción y durante el examen del lugar.
AVISO: No vuelva a tapar los equipos de aguja ni vuelva a conectar los componentes 
separados. Tome las precauciones relacionadas con la eliminación de sustancias 
biopeligrosas y de material punzante. La reutilización del contenido puede producir 
contaminación cruzada que, a su vez, puede provocar riesgos y complicaciones en el 
paciente.
AVISO: Antes de administrar fármacos vesicantes, tóxicos o muy concentrados, compruebe 
de nuevo la colocación y la permeabilidad del catéter IO.
AVISO: Tenga cuidado con los productos quimioterapéuticos.
AVISO: Examine frecuentemente el lugar de la introducción para comprobar si hay 
extravasación.
AVISO: El estilete y el catéter NO son compatibles con la RM.
AVISO: No deje el catéter introducido durante más de 24 horas.
AVISO: Los equipos de aguja son para un solo uso; si no se tiene en cuenta esta 
advertencia, pueden producirse consecuencias médicas graves (p. ej., infección mortal) y 
funcionamiento deficiente (p. ej., agujas embotadas). (Para obtener una lista completa 
de estas consecuencias médicas graves y de funcionamiento, póngase en contacto con 
Teleflex). 
ALMACENAMIENTO: Conserve el producto en un lugar fresco y seco.
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POTENTIELLA KOMPLIKATIONER:
 - Smärta
 - Inflammation
 - Blödning vid införingsstället
 - Extravasation
 - Infiltration

 - Infektion
 - Osteomyelit
 - Kompartmentsyndrom
 - Emboli

VARNINGAR OCH FÖRSIKTIGHETSÅTGÄRDER FÖR EZ-IO 
INTRAOSSEÖST VASKULÄRT INTRÄDESSYSTEM: 
VARNING: Ej för användning på sternum.
VAR FÖRSIKTIG: Tillämpa aseptisk teknik.
VAR FÖRSIKTIG: Kontrollera hud-, fettvävnad- och muskeltjocklek före införing. 
VAR FÖRSIKTIG: Extra försiktighet ska iakttas under införing och vid övervakning av 
stället vid användning på patienter med bensjukdomar som ökar risken för fraktur, 
extravasation och avlossning.
VAR FÖRSIKTIG: Nåluppsättningar eller separata komponenter får inte förses 
med lock eller anslutas igen. Använd försiktighetsåtgärder för kassering av 
biologiskt riskmaterial och vassa föremål. Återanvändning av innehåll kan orsaka 
korskontaminering, vilket kan leda till risk och komplikation(er) för patienten.
VAR FÖRSIKTIG: Före administrering av blåsbildande, toxiska eller starkt 
koncentrerade läkemedel, kontrollera IO-katetern igen avseende placering och fritt 
flöde.
VAR FÖRSIKTIG: Iaktta försiktighet med kemoterapeutiska medel.
VAR FÖRSIKTIG: Övervaka införingsstället ofta avseende extravasation.
VAR FÖRSIKTIG: Mandräng och kateter är INTE MRT-kompatibla.
VAR FÖRSIKTIG: Lämna inte katetern införd längre än 24 timmar.
VAR FÖRSIKTIG: Nåluppsättningarna är endast för engångsbruk; allvarliga 
medicinska följder (t.ex. livshotande infektion) och nedsatt prestanda (t.ex. 
trubbiga nålar) kan uppstå om följsamhet till denna varning inte efterföljs. (För en 
fullständig lista över dessa allvarliga medicinska konsekvenser och följder avseende 
prestanda, kontakta Teleflex.) 
FÖRVARING: Förvara på en sval, torr plats.
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OLASI KOMPLİKASYONLAR:
 - Ağrı
 - Enflamasyon
 - İnsersiyon bölgesinde kanama
 - Ekstravazasyon
 - İnfiltrasyon

 - Enfeksiyon
 - Osteomiyelit
 - Kompartman sendromu
 - Emboli

EZ-IO KEMİK İÇİ VASKÜLER ERİŞİM SİSTEMİ İÇİN UYARILAR 
VE ÖNLEMLER: 
UYARI: Sternumda kullanım için uygun değildir.
DİKKAT: Aseptik teknik kullanın.
DİKKAT: İnsersiyon öncesinde cilt, yağ ve kas kalınlığını kontrol edin. 
DİKKAT: Fraktür, ekstravazasyon ve yerinden oynama ihtimalini artıracak kemik 
hastalıkları olan hastalarda kullanıldığında insersiyon ve bölgenin izlenmesi sırasında 
ekstra dikkatli olunmalıdır.
DİKKAT: İğne Setlerinin kapağını tekrar takmayın veya ayrılan bileşenleri tekrar 
birleştirmeyin. Biyolojik açıdan tehlikeli ve kesici aletlerin atılmasıyla ilgili önlemlerden 
yararlanın. İçeriğin tekrar kullanılması çapraz kontaminasyona neden olarak, hastanın 
tehlikeye girmesine ve komplikasyon(lar)a yol açabilir.
DIKKAT: Vesikant, toksik veya yüksek konsantrasyonlu ilaçları enjekte etmeden önce 
kemik içi kateterini yerleşim ve patensi açısından tekrar kontrol edin.
DİKKAT: Kemoterapi ajanlarıyla dikkatli olun.
DİKKAT: İnsersiyon bölgesini ekstravazasyon açısından sık sık izleyin.
DİKKAT: Stile ve kateter MRG uyumlu DEĞİLDİR.
DİKKAT: Kateteri 24 saatten daha uzun süre takılı olarak bırakmayın.
DİKKAT: İğne Setleri sadece tek kullanımlıktır; bu uyarıya uyulmazsa ciddi tıbbi sonuçlar 
(örn., yaşamı tehdit eden enfeksiyon) ve performans düşüşü (örn., künt iğneler) ortaya 
çıkabilir. (Söz konusu ciddi tıbbi sonuçlar ve performans sonuçlarının tam listesi için 
lütfen Teleflex ile irtbat kurun.) 
SAKLAMA: Serin, kuru bir yerde saklayın.
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b. Убедитесь в том, что длина видимой части 
катетера составляет по меньшей мере 5 мм.  
(См. рис. 1)

c. Пройдите через корковый слой, вращая изделие 
то по часовой стрелке, то против часовой 
стрелки и осторожно прикладывая постоянное 
давление книзу.

d. Прекратите процесс введения, когда

1. вы ощутите прекращение сопротивления 
или щелчок в момент проникновения в 
костномозговую полость.

2. Изделие введено на необходимую глубину.
e. При введении комплекта ручной иглы не 

качайте из стороны в сторону и не сгибайте 
его. ПОДДЕРЖИВАЙТЕ УГОЛ В 45 ГРАДУСОВ 
ПРИ ВМЕШАТЕЛЬСТВЕ НА ПРОКСИМАЛЬНОЙ 
ПЛЕЧЕВОЙ КОСТИ И 90 ГРАДУСОВ ПРИ 
ВМЕШАТЕЛЬСТВАХ НА ПРОКСИМАЛЬНОЙ И 
ДИСТАЛЬНОЙ БОЛЬШЕБЕРЦОВОЙ КОСТИ.

ВНИМАНИЕ: Прикладывайте осторожное 
постоянное давление, не применяйте чрезмерное 
усилие. Поворачивайте кончик катетера и 
оказывайте осторожное давление книзу, чтобы 
изделие прошло через корковый слой.
8. Снимите стилет и поместите его в контейнер для 

острых инструментов. (См. рис. 5)
9.  Убедитесь в стабильности катетера. Катетер 

должен плотно сидеть в кости.
НЕ ПРИСОЕДИНЯЙТЕ ШПРИЦ НЕПОСРЕДСТВЕННО К 
ВТУЛКЕ КАТЕТЕРА EZ-IO
10. Наложите повязку EZ-Stabilizer на втулку 

катетера. (См. рис. 6)
11. Присоедините предварительно заполненный 

удлинительный комплект EZ-Connect и прочно 
закрепите его на втулке катетера, оставив 
зажим открытым. (См. рис. 7)

Рисунок 5

Рисунок 6

Рисунок 7
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b. Postupujte tak, aby bolo viditeľných aspoň 5 mm 
katétra. (Pozri obrázok 1.)

c. Preniknite kortexom kosti otáčaním v smere/
proti smeru hodinových ručičiek za jemného, 
súvislého tlaku nadol.

d. Proces zavádzania zastavte, keď:

1. Pri vstupe do dreňového priestoru pocítite 
náhle „povolenie“ alebo „prasknutie“.

2. Dosiahnete požadovanú hĺbku.

e. Počas manuálneho zavádzania ihlovou súpravou 
netraste ani ju neohýbajte. ZACHOVÁVAJTE 
45-STUPŇOVÝ UHOL V PRÍPADE 
PROXIMÁLNEHO HUMERU A 90-STUPŇOVÝ 
UHOL V PRÍPADE PROXIMÁLNEJ A DISTÁLNEJ 
TÍBIE.

DÔLEŽITÉ: Použite jemný, súvislý tlak, nie 
nadmernú silu. Prienik je potrebné dosiahnuť 
otáčaním hrotu katétra a jemným tlakom nadol.
8. Vyberte sondu a vložte ju do nádoby na ostré 

nástroje. (Pozri obrázok 5.)
9.  Potvrďte stabilitu katétra. Katéter musí byť 

pevne usadený v kosti.
NEPRIPÁJAJTE STRIEKAČKU PRIAMO K HRDLU 
KATÉTRA EZ-IO.
10. Na hrdlo katétra umiestnite krytie 

EZ-Stabilizer. (Pozri obrázok 6.)
11. Pripojte naplnenú predlžovaciu súpravu 

EZ-Connect a upevnite ju k hrdlu katétra s 
otvorenou svorkou. (Pozri obrázok 7.)

Obrázok 5

Obrázok 6

Obrázok 7
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b. Prepričajte se, da je vidnih vsaj 5 mm katetra. 
(Glejte sliko 1.)

c. Predrite korteks kosti tako, da pripomoček vrtite 
v smeri vrtenja/v nasprotni smeri vrtenja urnega 
kazalca, pri tem pa ga nežno in enakomerno 
potiskajte navzdol.

d. Vstavljanje prenehajte, ko:

1. pri vstopu v medularni prostor začutite 
nenaden prehod ali predrtje;

2. dosežete želeno globino.

e. Pribora z iglo za ročno vstavitev med vstavljanjem 
ne stresajte ali ukrivljajte. OHRANITE 
45-STOPINJSKI KOT ZA PROKSIMALNI DEL 
NADLAHTNICE TER 90-STOPINJSKI KOT ZA 
PROKSIMALNI IN DISTALNI DEL GOLENICE.

POMEMBNO: Nežno in enakomerno potiskajte – 
ne uporabite prekomerne sile. Z vrtenjem konice 
katetra in nežnim potiskanjem navzdol omogočite 
predrtje.
8. Odstranite stilet in ga odložite v vsebnik za 

ostre predmete. (Glejte sliko 5.)
9.  Prepričajte se, da je kateter stabilen. Kateter 

mora biti trdno nameščen v kosti.
BRIZGE NE NAMESTITE NEPOSREDNO NA SPOJ 
KATETRA EZ-IO.
10. Obvezo EZ-Stabilizer namestite čez spoj 

katetra. (Glejte sliko 6.)
11. Pritrdite napolnjeni podaljševalni pribor 

EZ-Connect in ga trdno namestite na spoj 
katetra z odprtim stiščkom. (Glejte sliko 7.)

Slika 5

Slika 6

Slika 7
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proximal y distal. (Consulte la figura 4) Introduzca 
suavemente el equipo de aguja hasta que la punta 
del equipo de aguja entre en contacto con el hueso.

b. Asegúrese de que queden visibles al menos 5 mm del 
catéter. (Consulte la figura 1)

c. Penetre la corteza del hueso girando en el sentido de 
las agujas del reloj o en sentido contrario mientras 
aplica una presión suave y continua hacia abajo.

d. Interrumpa el proceso de introducción cuando:

1. Sienta que la resistencia cede repentinamente 
al entrar en el espacio medular.

2. Llegue a la profundidad deseada.

e. No balancee ni doble el equipo de aguja manual 
durante la introducción. MANTENGA UN ÁNGULO 
DE 45 GRADOS CON EL HUESO EN EL CASO DEL 
HÚMERO PROXIMAL, Y DE 90 GRADOS CON EL 
HUESO EN EL DE LA TIBIA PROXIMAL Y DISTAL.

IMPORTANTE: Utilice una presión suave y continua, no 
una fuerza excesiva. Permita la rotación y la presión 
descendente suave de la punta del catéter para 
conseguir una acción penetrante.
8. Extraiga el estilete y deposítelo en el contenedor 

para material punzante. (Consulte la figura 5)
9.  Confirme la estabilidad del catéter. El catéter debe 

estar firmemente asentado en el hueso.
NO ACOPLE UNA JERINGA DIRECTAMENTE AL CONECTOR 
DEL CATÉTER EZ-IO.
10. Coloque el apósito EZ-Stabilizer sobre el conector 

del catéter. (Consulte la figura 6)
11. Acople el equipo de extensión EZ-Connect cebado, 

firmemente fijado al conector del catéter con la 
pinza abierta. (Consulte la figura 7)

Figura 5

Figura 6

Figura 7
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in nåluppsättningen tills nåluppsättningens 
spets nuddar ben.

b. Säkerställ att minst 5 mm av katetern är synlig. 
(Se Figur 1)

c. Penetrera bencortex genom att rotera medurs/
moturs under samtidig applicering av ett 
varsamt, stadigt tryck nedåt.

d. Stoppa införingsprocessen när:

1. En plötslig ”eftergift” eller ”knäpp” känns vid 
inträde i medullära utrymmet.

2. Ett önskat djup erhålls.

e. Vicka eller böj ej den manuella nåluppsättningen 
under införing. BIBEHÅLL 45-GRADERS VINKEL 
FÖR PROXIMALA HUMERUS, RESPEKTIVE 
90-GRADERS VINKEL FÖR PROXIMALA OCH 
DISTALA TIBIA.

VIKTIGT! Använd ett varsamt och stadigt tryck -  
inte överdriven kraft. Tillhandahåll en penetrerande 
aktion genom kateterspetsens rotation och ett 
varsamt nedåttryck.
8. Avlägsna mandrängen och placera i behållaren 

för vassa föremål. (Se Figur 5)
9.  Bekräfta kateterstabilitet. Katetern ska sitta 

stadigt i benet.
KOPPLA EJ EN SPRUTA DIREKT TILL EZ-IO-
KATETERNS KATETERFATTNING
10. Lägg på EZ-Stabilizer förband över 

kateterfattningen. (Se Figur 6)
11. Sätt fast EZ-Connect förlängningsset, säkra det 

på kateterfattningen med öppen klämma.  
(Se Figur 7)

Figur 5

Figur 6

Figur 7
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b. Kateterin en az 5 mm’lik kısmının 
göründüğünden emin olun. (Bkz. Şekil 1)

c. Yavaşça, aşağı yönde sabit bir baskı uygulayarak 
saat yönünde/saatin ters yönünde döndürerek 
kemik korteksini penetre edin. 

d. Şu durumda insersiyon işlemini durdurun:

1. Medüler boşluğa girerken ani bir “esneklik” 
veya “hoplama” hissedince.

2. İstenilen derinlik elde edilince.

e. Manuel İğne Setini insersiyon sırasında sallamayın 
veya bükmeyin. PROKSİMAL HUMERUS İÇİN 
45 DERECE; PROKSİMAL VE DİSTAL TİBİA İÇİN 
90 DERECE AÇIYI MUHAFAZA EDİN.

ÖNEMLİ: Yavaşça, sabit bir baskı uygulayın – aşırı 
güç uygulamayın. Penetrasyon işlemini sağlamak 
için kateter ucunun dönmesine ve aşağı yönde 
yavaşça baskı uygulamaya olanak verin.
8. Stileyi çıkarın ve kesici aletleri muhafaza eden 

Kesici Alet Bloku içine yerleştirin. (Bkz. Şekil 5)
9.  Kateterin stabilitesini doğrulayın. Kateter 

kemiğe sıkıca oturmalıdır.
DOĞRUDAN EZ-IO KATETER GÖBEĞİNE ŞIRINGA 
TAKMAYIN
10. Kateter göbeği üzerine EZ-Stabilizer Pansuman 

yerleştirin. (Bkz. Şekil 6)
11. Sıvı geçirilmiş EZ-Connect Uzatma Setini takın, 

klemp açık olarak kateter göbeğine sıkıca 
sabitleyin. (Bkz. Şekil 7)

Şekil 5

Şekil 6

Şekil 7

7

INTRAOSSEOUS VASCULAR ACCESS

EZ-IO

16. Извлеките катетер из тела пациента. Осторожно 
поверните катетер по часовой стрелке, медленно 
потянув за него. НЕ КАЧАЙТЕ ИЗ СТОРОНЫ В 
СТОРОНУ И НЕ СГИБАЙТЕ КАТЕТЕР В ХОДЕ ЭТОЙ 
ПРОЦЕДУРЫ. (См. рис. 11)

Немедленно после извлечения поместите катетер в 
надлежащий контейнер для острых инструментов.

Учебные материалы доступны на сайте Teleflex.com/military

ПРЕДОСТЕРЕЖЕНИЕ. Не оставляйте катетер в теле пациента дольше 
24 часов.

Рисунок 11

НЕ ПРИМЕНЯТЬ
НА ГРУДИНЕ
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16. Vytiahnite katéter z tela pacienta. Pomaly ťahajte 
za katéter a zároveň ho jemne otáčajte v smere 
hodinových ručičiek. POČAS TOHTO POSTUPU 
KATÉTROM NETRASTE ANI HO NEOHÝBAJTE. 
(Pozri obrázok 11.)

Po vybratí katéter ihneď vložte do príslušnej nádoby na 
ostré nástroje.

Vzdelávacie a školiace materiály sú dostupné na stránke Teleflex.com/military.

UPOZORNENIE: Nenechávajte katéter zavedený dlhšie ako 24 hodín.

Obrázok 11

NEPOUŽÍVAŤ 
NA STERNE
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16. Odstranite kateter iz bolnika. Kateter nežno sukajte 
v smeri vrtenja urnih kazalcev, pri tem pa ga počasi 
vlecite. PRI TEM KATETRA NE STRESAJTE ALI 
UKRIVLJAJTE. (Glejte sliko 11.)

Ko kateter odstranite, ga takoj odložite v ustrezni vsebnik 
za ostre predmete.

Gradivo za izobraževanje in usposabljanje je na voljo na: Teleflex.com/military

PREVIDNOSTNO OBVESTILO: Katetra ne pustite vstavljenega dlje kot 24 ur.

Slika 11

NE SME SE 
UPORABLJATI

NA PRSNICI
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16. Extraiga el catéter del paciente. Gire suavemente 
en la dirección de las agujas del reloj mientras tira 
lentamente del catéter. NO BALANCEE NI DOBLE EL 
CATÉTER DURANTE ESTE PROCEDIMIENTO. (Consulte la 
figura 11)

Una vez extraído, deposite inmediatamente el catéter en el 
contenedor para material punzante adecuado.

Hay material informativo y de formación disponible en Teleflex.com/military.

AVISO: No deje el catéter introducido durante más de 24 horas.

Figura 11

NO PARA 
ESTERNÓN
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16. Avlägsna katetern från patienten. Vrid katetern 
varsamt medurs och applicera samtidigt en 
långsam dragning. VICKA ELLER BÖJ INTE 
KATETERN UNDER DENNA PROCEDUR.  
(Se Figur 11)

Så snart katetern avlägsnats, placera denna i lämplig 
behållare för vassa föremål.

Utbildnings- och övningsmaterial finns tillgängliga på Teleflex.com/military

VAR FÖRSIKTIG: Lämna inte katetern införd längre än 24 timmar.

Figur 11

ANVÄNDS EJ
PÅ STERNUM
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16. Kateteri hastadan çıkarın. Katetere yavaşça 
traksiyon uygularken saat yönünde yavaşça 
döndürün. BU İŞLEM SIRASINDA KATETERİ 
SALLAMAYIN VEYA BÜKMEYİN. (Bkz. Şekil 11)

Çıkarılır çıkarılmaz kateteri uygun bir kesici alet kabına 
koyun.

Öğretici ve eğitici malzemeler şu adreste mevcuttur: Teleflex.com/military

DİKKAT: Kateteri 24 saatten daha uzun süre takılı olarak bırakmayın.

Şekil 11

STERNUMA 
UYGULAMAYIN

Инструкция по применению

КОМПЛЕКТ РУЧНОЙ  
ИГЛЫ EZ-IO

Návod na použitie

MANUÁLNA IHLOVÁ 
SÚPRAVA EZ-IO

Navodila za uporabo

PRIBOR Z IGLO EZ-IO  
ZA ROČNO VSTAVITEV

Instrucciones de uso

EQUIPO DE AGUJA 
MANUAL EZ-IO

Bruksanvisning

EZ-IO MANUELL 
NÅLUPPSÄTTNING

Kullanma Talimatı

EZ-IO MANUEL  
İĞNE SETİ

Russian

Slovakian

Slovene

Spanish

Swedish

Turkish

Teleflex.com/military 

NUMERO PER EMERGENZE: 

1 800 680 4911

© 2019 Tutti i diritti riservati. Arrow, EZ-IO Intraosseous Vascular System, 
EZ-Stabilizer e EZ-Connect sono marchi di Teleflex Inc.

Assistenza clienti: 1 866 479 8500

Attenzione

Conservare in un 
luogo asciutto

Tenere lontano 
dalla luce solare

Monouso Sterilizzato con 
ossido di etilene

Non 
risterilizzare

Consultare le 
istruzioni per l’uso

Non utilizzare se 
la confezione è 
danneggiata

La vendita del presente 
dispositivo è limitata ai 
medici o su prescrizione 

di un medico.

Prodotto per:
Teleflex Medical

IDA Business & Technology Park,
Dublin Rd, Athlone,

Co. Westmeath, Irlanda

Sistema conforme alla 
Direttiva sui dispositivi 
medici (93/42/CEE)

Non è fabbricato in 
lattice di gomma 

naturale

Non compatibile 
con la RMN 2797

Teleflex.com/military 

緊急電話番号：

1.800.680.4911

© 2019年  無断複写・転載を禁じます。Arrow、EZ-IO Intraosseous Vascular System、 
EZ-Stabilizer及びEZ-Connectは、Teleflex Inc.の商標です。

カスタマーサービス：1.866.479.8500

注意

湿気厳禁直射日光を避
けてください

単回使用 メチレンオキサ
イド滅菌済み

再滅菌禁止取扱説明書を参
照してください

包装が破損している場合
は使用しないでください

本品の発注及び販
売は医師に限定さ

れています。

販売元：
Teleflex Medical

IDA Business & Technology Park, 
Dublin Rd, Athlone, 

Co. Westmeath, アイルランド

本システムは、医療機 
器指令（93/42/EEC） 
に適合します。

天然ゴムラテッ
クス不使用

MRIでは危険

2797

Teleflex.com/military 긴급 

전화번호: 

1.800.680.4911

© 2019 모든 권리 보유. Arrow, EZ-IO Intraosseous Vascular System, 
EZ-Stabilizer 및 EZ-Connect는 Teleflex Inc.의 상표입니다. 

고객 서비스: 1.866.479.8500

주의

건조한 상태로 
보관하세요

직사 광선을 피해 
보관하세요

일회용 산화에틸렌으로 
멸균 처리됨

재멸균하지 
마세요

사용 설명서 참조

포장이 손상된 경우 
사용하지 마세요

이 장치는 의사에게 
또는 의사의 지시에 

의해서만 판매하도록 
제한됩니다. 

제조의뢰자:
Teleflex Medical

IDA Business & Technology Park, 
Dublin Rd, Athlone, 

Co. Westmeath, Ireland (아일랜드)

본 시스템은 의료기기 
지시문서(93/42/EEC)를 
준수합니다

천연 고무 라텍스로 
제작되지 않음

MRI 비안전

2797

Teleflex.com/military  

TĀLRUŅA NUMURS ĀRKĀRTAS GADĪJUMOS: 

1.800.680.4911

© 2019 Visas tiesības aizsargātas. Arrow, EZ-IO Intraosseous Vascular System, 
EZ-Stabilizer un EZ-Connect ir uzņēmuma Teleflex Inc. preču zīmes.

Klientu apkalpošanas dienests: 1.866.479.8500

Uzmanību!

Glabāt sausā vietāSargāt no saules 
gaismas

Vienreizējai 
lietošanai

Sterilizēts, izmantojot 
etilēnoksīdu

Nesterilizēt 
atkārtoti

Skatīt lietošanas 
instrukciju

Nelietot, ja iepakojums 
ir atvērts vai bojāts

Ierīci drīkst pārdot 
tikai ārsts vai pēc 

ārsta rīkojuma.

Izgatavots priekš:
Teleflex Medical

IDA Business & Technology Park,
Dublin Rd, Athlone,
Co. Westmeath, Īrija

Iekārta atbilst 
Medicīnas ierīču 
direktīvai (93/42/EEK)

Nav izgatavots no 
dabiskā gumijas lateksa

Nav drošs 
izmantošanai ar MRI 2797

Teleflex.com/military 

NOMBOR KECEMASAN: 

1.800.680.4911

© 2019 hak cipta terpelihara. Arrow, EZ-IO Intraosseous Vascular System, 
EZ-Stabilizer dan EZ-Connect ialah tanda dagangan Teleflex Inc.

Khidmat Pelanggan: 1.866.479.8500

Awas

Simpan di 
tempat kering

Jauhkan daripada 
sinaran matahari

Untuk sekali 
guna sahaja

Sterilkan dengan 
etilena oksida

Jangan 
sterilkan 
semula

Rujuk arahan 
penggunaan

Jangan guna 
sekiranya bungkusan 

rosak/koyak

Alat ini hanya boleh 
dijual oleh atau atas 

arahan doktor.

Dikilangkan untuk:
Teleflex Medical

IDA Business & Technology Park,
Dublin Rd, Athlone,

Co. Westmeath, Ireland

Sistem Mematuhi Direktif 
Peranti Perubatan 
(93/42/EEC)

Tidak diperbuat daripada 
lateks getah asli

Tidak selamat 
untuk MR 2797

Teleflex.com/military 

NØDNUMMER: 

1.800.680.4911

© 2019 Alle rettigheter forbeholdt. Arrow, EZ-IO Intraosseous Vascular System, 
EZ-Stabilizer og EZ-Connect er varemerker for Teleflex Inc.

Kundeservice: 1.866.479.8500

Forsiktig

Holdes tørrHoldes unna 
sollys

Engangsbruk Sterilisert med 
etylenoksid

Skal ikke 
resteriliseres

Se bruksanvisningen

Skal ikke brukes 
hvis pakningen 

er skadet

Denne anordningen 
kan bare selges eller 

foreskrives av en lege.

Produsert for:
Teleflex Medical

IDA Business & Technology Park,
Dublin Rd, Athlone,

Co. Westmeath, Irland

Systemet oppfyller kravene 
i direktivet for medisinsk 
utstyr (93/42/EØF)

Ikke fremstilt med 
naturgummilateks

MR-usikker

2797

2

INTRAOSSEOUS VASCULAR ACCESS

EZ-IO

SET CON AGO MANUALE EZ-IO 
Descrizione del dispositivo: i set con ago manuale EZ-IO sono costituiti da un 
mandrino da 38,5 mm in acciaio inox 304 e da un catetere 15 G forniti sterili e 
apirogeni in busta sigillata. La rimozione del mandrino espone un attacco Luer 
Lock standard. L’ago manuale EZ-IO è indicato per l’uso nei pazienti ≥40 kg.
Ogni set con ago manuale EZ-IO contiene:
• 1 set con ago manuale
• 1 medicazione EZ-Stabilizer
• 1 EZ-Connect
• 1 contenitore per taglienti
• 1 fascetta EZ-IO
• 1 guida di riferimento rapido

INDICAZIONI PER L’USO
Il sistema EZ-IO è indicato per una via d’accesso vascolare immediata in casi di 
emergenza.

CONTROINDICAZIONI ALL’USO
• Frattura nell’osso interessato.
• Significativa procedura ortopedica pregressa nel sito, protesi d’arto o protesi 

articolare.
• Accesso con catetere IO all’osso interessato nelle ultime 48 ore.
• Infezione nell’area di inserzione.
• Eccesso di tessuto (obesità grave) e/o assenza di adeguati punti di repere anatomici.

Figura 1

5 mm5 mm
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EZ-IOマニュアルニードルセット： 
製品概要：EZ-IOマニュアルニードルセットは、304ステンレスス 
チール、38.5 mmのスタイレット、及び15ゲージのカテーテルが密
封されたパウチに入っており、滅菌済みかつ非発熱性です。スタイ
レットを取り外すと、標準的なルアーロックが露出されます。EZ-IO
マニュアルニードルは体重が40 kg以上の患者が対象です。
EZ-IOマニュアルニードルセットには以下が含まれています。
• マニュアルニードルセット　1個
• EZ-Stabilizerドレッシング　1個
• EZ-Connect　1個
• 鋭利物ブロック　1個
• EZ-IOリストバンド　1個
• 簡易説明書　1冊

使用の適応：
EZ-IO製品システムは、救急診療において緊急時のバスキュラーアク
セスに使用するものです。

禁忌：
• 挿入部に骨折がある患者。
• 以前に重大な整形外科手術を受けた部位、義肢、または人工関節がある

患者。
• 過去48時間以内に骨髄穿刺カテーテルが穿刺された部位がある患者。
• 挿入部に感染がある患者。
• 過剰な組織（重度の肥満）や適切な解剖学的目印がない患者。

図1
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EZ-IO 수동 세침: 
장치 설명: EZ-IO 수동 세침에는 304 스테인리스강, 38.5 mm 
스타일렛 및 15 게이지 카테터가 들어 있으며, 밀봉 파우치 내에 
비발열성 멸균 상태로 제공됩니다. 스타일렛을 제거하면 표준 루어 
잠금 장치가 노출됩니다. EZ-IO 수동 침은 40 kg 이상의 환자에게 
사용합니다. 
각 EZ-IO 수동 세침 내용물:
• 수동 세침 1개
• EZ-Stabilizer 드레싱 1개
• EZ-Connect 1개
• 날카로운 물품 처리 용기 1개
• EZ-IO 손목 띠 1개
• 빠른 참조 안내서 1부

용도:
EZ-IO 제품 시스템은 응급 상황에서 즉각적인 혈관 접근을 위해 
사용합니다. 

사용 금기:
• 표적 골 내 골절이 있는 경우. 
• 해당 부위에 이전에 큰 정형외과 수술을 받은 경우, 인공 수족 또는 관절. 
• 지난 48시간 이내에 표적 골에 IO 카테터를 사용한 경우. 
• 삽입 부위에 감염이 있는 경우. 
• 과도한 조직(심한 비만)이 있는 경우 및/또는 적절한 해부학적 기준점이 

없는 경우. 

그림 1
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EZ-IO MANUĀLĀS ADATAS KOMPLEKTS 
Ierīces apraksts — EZ-IO manuālās adatas komplekti satur no 304 nerūsējošā 
tērauda izgatavotu 38,5 mm stileti un 15 Ga. izmēra katetru, kas tiek piegādāti 
sterili un apirogēni noslēgtā maisiņā. Pēc stiletes izņemšanas ir redzams 
standarta Luer savienojums ar vītni. EZ-IO manuālā adata ir paredzēta 
pacientiem ar ķermeņa masu ≥40 kg.
Katrs EZ-IO manuālās adatas komplekts satur:
• 1 manuālās adatas komplektu;
• 1 EZ-Stabilizer pārsēju;
• 1 EZ-Connect;
• 1 asiem priekšmetiem paredzētu bloku;
• 1 EZ-IO aproci;
• 1 ātrās atsauces rokasgrāmatu.

LIETOŠANAS INDIKĀCIJAS
EZ-IO izstrādājuma sistēma ir indicēta ātras asinsvadu piekļuves nodrošināšanai 
ārkārtas situācijās.

LIETOŠANAS KONTRINDIKĀCIJAS
• Mērķa kaula lūzums.
• Iepriekšēja, būtiska ortopēdiska procedūra ievadīšanas vietā, ekstremitātes vai 

locītavas protēze.
• Intraosālā katetra lietošana mērķa kaulā pēdējās 48 stundās.
• Infekcija ievadīšanas vietā.
• Pārāk liels audu daudzums (izteikta aptaukošanās) un/vai pietiekamu anatomisko 

marķieru neesamība.

1. attēls
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SET JARUM MANUAL EZ-IO: 
Perihalan Alat: Set Jarum Manual EZ-IO mengandungi satu stilet 38.5 mm 
daripada keluli tahan karat 304 dan kateter 15 gauge, yang dibekalkan dalam 
keadaan steril dan tidak pirogenik di dalam bungkusan kedap. Luer Lock standard 
dapat dilihat apabila Stilet ditanggalkan. Jarum Manual EZ-IO adalah untuk 
kegunaan pesakit dengan berat badan ≥40 kg.
Setiap Set Jarum Manual EZ-IO mengandungi:
• 1 Set Jarum Manual
• 1 Dresing EZ-Stabilizer
• 1 EZ-Connect
• 1 Bekas Peralatan Tajam
• 1 Gelang Tangan EZ-IO
• 1 Panduan Rujukan Ringkas

INDIKASI PENGGUNAAN:
Sistem Produk EZ-IO bertujuan untuk mengakses salur darah dengan pantas 
semasa berlaku kecemasan.

LARANGAN PENGGUNAAN:
• Patah atau retak dalam tulang sasaran.
• Prosedur ortopedik utama yang pernah dilakukan sebelum ini di tempat cucukan, 

anggota atau sendi prostetik.
• Penggunaan kateter IO dalam masa 48 jam yang lalu pada tulang sasaran.
• Jangkitan di tempat cucukan.
• Tisu berlebihan (obesiti yang teruk) dan/atau ketiadaan petanda anatomi yang 

mencukupi.

Rajah 1
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EZ-IO MANUELT NÅLESETT: 
Beskrivelse av anordningen: EZ-IO manuelt nålesett inneholder en 38,5 mm 
stilett i 304 rustfritt stål og et 15 gauge kateter, som leveres sterile og 
ikke-pyrogene i en forseglet pose. Når stiletten fjernes, eksponeres en 
standard luer-lock. EZ-IO manuell nål er tiltenkt for pasienter ≥40 kg.

Hvert EZ-IO manuelt nålesett inneholder:

• 1 manuelt nålesett
• 1 EZ-Stabilizer-bandasje
• 1 EZ-Connect
• 1 blokk for skarpe gjenstander
• 1 EZ-IO-armbånd
• 1 hurtigveiledning

INDIKASJONER FOR BRUK:
EZ-IO-produktsystemer er indisert for umiddelbar vaskulær tilgang i 
akuttilfeller.

KONTRAINDIKASJONER FOR BRUK:
• Fraktur i målben.
• Tidligere, signifikant ortopedisk inngrep på stedet, lem- eller leddprotese.
• Bruk av IO-kateter til målben de siste 48 timene.
• Infeksjon i innføringsområdet.
• For mye vev (alvorlig fedme) og/eller fravær av tilstrekkelige anatomiske 

landemerker.

Figur 1
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PROCEDURA DI INSERZIONE
1.  Prendere le opportune precauzioni per l’isolamento da sostanze biologiche 

(BSI). 
2.  Adottare una tecnica asettica.    3. Localizzare il sito di inserzione  

(vedere la Figura 2).

4. Preparare il sito di inserzione (vedere la Figura 3).
5. Preparare il sistema di infusione.
6. Rimuovere e gettare il cappuccio di sicurezza del set 

con ago.
7. Inserire (vedere la Figura 4).
IMPORTANTE − Non toccare il catetere con la mano o le dita.
IMPORTANTE − Controllare il movimento del paziente prima 
e durante l’inserzione del set con ago.
a. Posizionare il trapano manuale nel sito di inserzione, 

con l’ago a un angolo di 45 gradi rispetto all’osso 
dell’omero prossimale e a un angolo di 90 gradi 
rispetto all’osso della tibia prossimale e distale (vedere 
la Figura 4). Inserire delicatamente il set con ago 
finché la punta non entra in contatto con l’osso.

Figura 3

Figura 4

Figura 2

1 Impugnatura manuale
2 Mandrino
3 Attacco Luer
4 Cappuccio dell’ago
5 Catetere

Set con ago manuale EZ-IO 

1

2
3

4

5
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穿刺手順：
1.  適切な生体物質隔離（BSI）予防策を講じること。
2.  無菌操作。3. 穿刺位置を選択します。（図2参照）

4. 穿刺位置の準備をします（図3参照）。
5. インフュージョンシステムの準備をします。
6. ニードルセットのセーフティキャップを取り

外し、廃棄します。
7. 穿刺します。（図4参照）
重要：カテーテルには手や指で触れないこと。
重要：ニードルセットの穿刺前及び穿刺中は、
患者が動かないようにしてください。
a. 上腕骨近位部の場合にはニードルを骨に対し

45度に、脛骨近位部及び遠位部の場合にはニ
ードルを骨に対し90度に配置した状態で、
穿刺部位にマニュアルドライバーを配置しま
す。（図4参照）ニードルセットを、ニード
ルセットの先端が骨に接触するまでゆっくり
と穿刺します。

図3

図4

図2

1 マニュアルハンドル
2 スタイレット
3 ルアーハブ
4 ニードルキャップ
5 カテーテル

EZ-IOマニュアルニードルセット：

1

2
3

4

5
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삽입 단계:
1.  적절한 신체 물질 분리(Body Substance Isolation, BSI) 주의사항을 

지키십시오. 
2.  무균 기법. 3. 삽입 부위를 정합니다. (그림 2 참조)

4. 삽입 부위를 준비합니다(그림 3 참조). 
5. 주입 시스템을 준비합니다. 
6. 세침의 안전 뚜껑을 분리한 후 버립니다. 
7. 삽입합니다. (그림 4 참조)
중요: 손이나 손가락으로 카테터를 만지지 
마십시오. 
중요: 세침 삽입 전 그리고 삽입 동안에 환자가 
움직이지 않도록 하십시오. 
a. 세침을 근위 상완골의 경우 45도 각도, 근위 

및 원위 경골의 경우 90도의 각도로 하여 삽입 
부위에 수동 드라이버를 놓습니다.  
(그림 4 참조) 세침 끝 부분이 골에 닿을 
때까지 부드럽게 세침을 삽입합니다. 

그림 3

그림 4

그림 2

1 수동 핸들
2 스타일렛
3 루어 허브
4 침 뚜껑
5 카테터

EZ-IO 수동 세침:

1

2
3

4

5
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IEVADĪŠANAS SOĻI
1.  Ievērojiet atbilstošus piesardzības pasākumus, kas attiecas uz nesaskaršanos 

ar pacienta ķermeņa izdalījumiem. 
2.  Izmantojiet aseptisku tehniku.     3. Atrodiet ievadīšanas vietu. (skatīt 2. attēlu)

4. Sagatavojiet ievadīšanas vietu (skatīt 3. attēlu).
5. Sagatavojiet infūzijas sistēmu.
6. Noņemiet un izmetiet adatas komplekta 

aizsarguzgali.
7. Ievadiet. (skatīt 4. attēlu)
SVARĪGI! Nepieskarieties katetram ar roku vai pirkstiem.
SVARĪGI! Pirms adatas komplekta ievadīšanas un 
ievadīšanas laikā kontrolējiet pacienta kustības.
a. Pozicionējiet manuālo ievadītāju ievadīšanas vietā, 

turot adatu 45 grādu leņķī, ja ievadīšana tiek veikta 
pleca kaula proksimālajā daļā, vai 90 grādu leņķī, ja 
ievadīšana tiek veikta lielā liela kaula proksimālajā 
vai distālajā daļā. (skatīt 4. attēlu) Uzmanīgi ievadiet 
adatas komplektu, kamēr adatas komplekta gals 
saskaras ar kaulu.

3. attēls

4. attēls

2. attēls

1 Manuālais rokturis
2 Stilete
3 Luer savienojuma galviņa
4 Adatas uzgalis
5 Katetrs

EZ-IO manuālās adatas komplekts:

1

2
3

4

5
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LANGKAH-LANGKAH MEMASUKKAN JARUM:
1.  Patuhi Langkah Berjaga-jaga untuk Pengasingan Bahan Tubuh (Body Substance 

Isolation, BSI) yang wajar. 
2.  Teknik aseptik. 3. Kenal pasti tempat cucukan. (Lihat Rajah 2)

4. Sediakan tempat cucukan (Lihat Rajah 3).
5. Sediakan sistem infusi.
6. Tanggalkan dan buang penutup keselamatan set 

jarum.
7. Masukkan. (Lihat Rajah 4)
PENTING: Jangan sentuh kateter dengan tangan atau jari 
anda.
PENTING: Kawal pergerakan pesakit sebelum dan semasa 
memasukkan set jarum.
a. Pegang pemacu manual di tempat cucukan dengan 

jarum berada pada sudut 45 darjah untuk humerus 
proksimal; sudut 90 darjah untuk tibia proksimal dan 
distal dari tulang. (Lihat Rajah 4) Dengan perlahan-
lahan, masukkan set jarum sehingga hujung set jarum 
menyentuh tulang.

Rajah 3

Rajah 4

Rajah 2

1 Pemegang Manual
2 Stilet
3 Hab Luer
4 Penutup Jarum
5 Kateter

Set Jarum Manual EZ-IO:

1

2
3

4

5
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INNFØRINGSTRINN:
1.  Følg egnede forholdsregler for isolasjon av kroppsvæsker (BSI). 
2.  Aseptisk teknikk. 3. Finn innføringsstedet. (Se figur 2)

4. Klargjør innføringsstedet. (Se figur 3)
5. Klargjør infusjonssystemet.
6. Fjern og kasser sikkerhetshetten på nålesettet.
7. Før inn. (Se figur 4)
VIKTIG: Ikke berør kateteret med hånden eller fingrene.
VIKTIG: Kontroller pasientens bevegelser før og under 
innføring av nålesettet.
a. Plasser den manuelle driveren ved 

innføringsstedet med nålen i en 45-graders vinkel 
for proksimal humerus, eller 90-graders vinkel 
for proksimal og distal tibia, i forhold til benet. 
(Se figur 4) Sett nålesettet forsiktig inn helt til 
nålesettspissen berører benet.

Figur 3

Figur 4

Figur 2

1 Manuelt håndtak
2 Stilett
3 Luer-muffe
4 Nålehette
5 Kateter

EZ-IO manuelt nålesett:

1

2
3
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12. Rimuovere la pellicola adesiva dal retro della 
medicazione EZ-Stabilizer e fissare la medicazione 
alla cute (vedere la Figura 8).

13. Irrigare il catetere EZ-IO con 10 ml di soluzione 
fisiologica normale attraverso il set con prolunga 
EZ-Connect (vedere la Figura 9).

IMPORTANTE − Prima dell’irrigazione è possibile aspirare 
una piccola quantità di sangue per confermare il corretto 
posizionamento.
• Nei pazienti sensibili al dolore, è possibile 

somministrare lentamente lidocaina al 2% priva 
di conservanti o adrenalina (lidocaina cardiaca) 
per 120 secondi, attendere 60 secondi e quindi 
procedere all’irrigazione con 10 ml di soluzione 
fisiologica, somministrando lentamente metà della 
dose iniziale nell’arco di 60 secondi.  
Seguire la prassi/procedura istituzionale.

• MANCANZA DI IRRIGAZIONE = MANCANZA DI 
FLUSSO Una scorretta irrigazione del catetere IO può 
provocare un flusso limitato o assente.

• Una volta irrigato il catetere IO, somministrare i 
liquidi o i farmaci utilizzando la procedura indicata.
Nota: Monitorare con frequenza il sito di inserzione 
per identificare eventuali stravasi.

14. Somministrare i farmaci e i liquidi secondo le 
prescrizioni. I farmaci devono essere somministrati 
alle stesse dosi, velocità e concentrazioni impiegate 
negli accessi venosi periferici. Per un flusso 
ottimale, infondere sotto pressione  
(vedere la Figura 10).

15. Applicare una medicazione.

Figura 9

Figura 10

Figura 8
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12. EZ-Stabilizerドレッシングから剥離紙を剥が
して皮膚にドレッシングを貼り付けます。 
（図8参照）

13. EZ-Connect拡張セットを使用して、10 mlの
生理食塩水でEZ-IOカテーテルをフラッシュ
します。（図9参照）

重要：フラッシュする前に、位置確認のために
少量の血液を吸引することを検討してくださ
い。
• 患者が痛みを感じる状態では、防腐剤および

エピネフリン無添加の 2%リドカイン（心筋
リドカイン）を投与することを考慮してくだ
さい。投与方法は、120秒間かけてゆっくり
と投与したら60秒間滞留させ、次に10 mlを
フラッシュしたら、最初の半量を60秒間かけ
てゆっくりと投与します。院内のポリシー/手
順に従ってください。

• フラッシュができないことは、流れていな
いことを意味します。 
骨髄穿刺カテーテルを適切にフラッシュで
きない場合は、流れが制限されている、あ
るいは流れていない場合があります。

• 骨髄穿刺カテーテルがフラッシュされた
ら、必要に応じて、輸液または薬剤を投与
します。
注：穿刺部位からの漏出を頻繁にモニタす
ること。

14. 必要に応じて薬剤及び輸液を投与してください。末梢静脈と同じ用
量、速度、濃度で薬剤を投与すること。流量を最適にするには、圧を
かけて注入します。（図10参照）

15. ドレッシングを貼付します。

図9

図10

図8
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12. EZ-Stabilizer 드레싱의 뒷면에 있는 접착제를 
제거한 후 피부에 드레싱을 부착합니다. (그림 
8 참조)

13. EZ-Connect 연장 세트를 통해 일반 식염수 
10 ml로 EZ-IO 카테터를 관류합니다.  
(그림 9 참조)

중요: 씻어 내기 전에 배치 상태를 확인하기 위해 
소량의 혈액 흡인을 고려하십시오. 
• 통증에 반응을 보이는 환자의 경우, 보존제가 

없는 2% 리도카인이나 에피네프린(심장 
리도카인)을 120초에 걸쳐 천천히 투여하고, 
60초간 머무르게 한 후, 10 ml 관류액을 
투여하고, 60초에 걸쳐 최초 용량의  
1/2을 천천히 투여할 것을 고려하십시오. 
기관 정책/절차를 따르십시오. 

• 관류 안 함 = 흐름 없음  
IO 카테터를 적절하게 관류하지 않으면 
흐름이 제한적이거나 없게 될 수 있습니다. 

• IO 카테터를 관류한 후, 필요에 따라 유체 
또는 약물을 투여합니다. 
참고: 혈관외 유출 여부에 대해 삽입 부위를 
자주 모니터링하십시오. 

14. 지시 대로 약물과 유체를 전달하십시오. 말초 
IV 투여 시와 동일한 용량, 속도 및 농도로 
약물을 투여하십시오. 최적의 유속을 위해 
압력을 가하면서 주입합니다. (그림 10 참조)

15. 드레싱을 부착합니다. 

그림 9

그림 10

그림 8
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12. Noņemiet adhezīvo slāni no EZ-Stabilizer pārsēja 
aizmugures un piestipriniet pārsēju ādai.  
(skatīt 8. attēlu)

13. Izskalojiet EZ-IO katetru ar 10 ml normāla 
fizioloģiskā šķīduma caur EZ-Connect 
pagarinājuma komplektu. (skatīt 9. attēlu)

SVARĪGI! Pirms skalošanas apsveriet neliela daudzuma 
asiņu aspirāciju, lai apstiprinātu pareizu ievietošanu.
• Pacientiem ar zemu sāpju slieksni apsveriet 2% 

lidokaīna ievadīšanu bez konservantiem vai 
lēnu epinefrīna (kardiālā lidokaīna) ievadīšanu 
120 sekunžu laikā, paturiet zāles ievadītas 
60 sekundes, pēc tam ievadiet 10 ml skalošanas 
šķīduma un lēnām ievadiet 1/2 no sākotnējās 
devas 60 sekunžu laikā. Ievērojiet iestādes 
noteikumus/procedūru.

• NAV SKALOŠANAS = NAV PLŪSMAS Nepareiza 
intraosālā katetra skalošana var ierobežot vai 
pārtraukt plūsmu.

• Pēc intraosālā katetra izskalošanas pēc 
nepieciešamības ievadiet šķidrumus vai zāles.
Ievērojiet! Bieži pārbaudiet ievadīšanas vietu, vai 
nenotiek ekstravazācija.

14. Ievadiet zāles un šķidrumus atbilstoši 
norādījumiem. Ievadiet zāles tādā pašā devā, 
ātrumā un koncentrācijā, kā veicot perifēru i.v. 
infūziju. Lai nodrošinātu optimālu plūsmu, infūziju 
veiciet ar spiedienu. (skatīt 10. attēlu)

15. Uzlieciet pārsēju.

9. attēls

10. attēls

8. attēls

6

INTRAOSSEOUS VASCULAR ACCESS

EZ-IO

12. Tanggalkan pelekat daripada belakang Dresing  
EZ-Stabilizer dan lekatkan dresing itu pada kulit. 
(Lihat Rajah 8)

13. Bilas kateter EZ-IO dengan mengalirkan 10 ml 
larutan Normal Saline melalui Set Sambungan  
EZ-Connect. (Lihat Rajah 9)

PENTING: Sebelum melakukan bilasan, pertimbangkan 
untuk menyedut sedikit darah bagi mengesahkan peletakan 
kateter.
• Bagi pesakit yang responsif terhadap kesakitan, 

pertimbangkan pemberian 2% lidocaine tanpa 
pengawet atau epinephrine (lidocaine jantung) 
secara perlahan-lahan selama 120 saat, 
biarkannya selama 60 saat, diikuti dengan 
melakukan bilasan 10 ml, kemudian berikan 
1/2 dos permulaan secara perlahan-lahan selama 
60 saat. Patuhi dasar/prosedur institusi.

• TIADA BILASAN = TIADA ALIRAN Kegagalan untuk 
membilas kateter IO dengan sempurna boleh 
mengakibatkan aliran yang terhad atau tiada 
aliran.

• Setelah kateter IO dibilas, berikan infusi cecair 
atau ubat sepertimana yang ditetapkan.
Nota: Pantau tempat cucukan dengan kerap untuk 
mengesan ekstravasasi.

14. Berikan infusi ubat dan cecair sepertimana yang 
diarahkan. Berikan infusi ubat pada dos, kadar 
dan kepekatan yang sama seperti yang diberikan 
melalui IV periferal. Untuk aliran optimum, lakukan 
infusi dengan memanfaatkan tekanan graviti.  
(Lihat Rajah 10)

15. Letakkan dresing.

Rajah 9

Rajah 10

Rajah 8
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12. Fjern bakpapiret fra klebeflaten på 
EZ-Stabilizer-bandasjen og plasser bandasjen  
på huden. (Se figur 8)

13. Skyll EZ-IO-kateteret med 10 ml 
fysiologisk saltvann gjennom EZ-Connect-
forlengelsessettet. (Se figur 9)

VIKTIG: Før skylling skal det vurderes å aspirere en liten 
mengde blod for å bekrefte plasseringen.
• For pasienter som føler smerte skal 

det vurderes å gi 2 % lidokain uten 
konserveringsmidler eller epinefrin (kardialt 
lidokain) administrert sakte i løpet av 
120 sekunder, la sitte i 60 sekunder, og 
deretter administrere 10 ml skyllig og sakte 
administrere 1/2 startdose i løpet 60 sekunder. 
Følg institusjonens retningslinjer/prosedyre.

• INGEN SKYLLING = INGEN FLOW Hvis ikke IO-
kateteret skylles tilstrekkelig, kan det føre til 
begrenset eller ingen flow.

• Etter at IO-kateteret er skylt, administreres 
væsker eller legemidler som indisert.
Merk: Overvåk hyppig innføringsstedet med 
henblikk på ekstravasasjon.

14. Tilfør legemiddel og væsker som forordnet. 
Administrer legemidler med samme dose, 
hastighet og konsentrasjon som gitt via perifer 
IV. For optimal flow skal det infunderes med 
trykk. (Se figur 10)

15. Påfør bandasje.

Figur 9

Figur 10

Figur 8
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POTENZIALI COMPLICANZE
 - Dolore
 - Infiammazione
 - Sanguinamento in corrispondenza del 
sito di inserzione
 - Stravaso

 - Infiltrazione
 - Infezione
 - Osteomielite
 - Sindrome compartimentale
 - Embolia

AVVERTENZE E PRECAUZIONI PER IL SISTEMA 
DI ACCESSO VASCOLARE INTRAOSSEO EZ-IO 
AVVERTENZA – Non indicato per uso sternale.
ATTENZIONE – Usare una tecnica asettica.
ATTENZIONE – Verificare lo spessore cutaneo, adiposo e muscolare prima dell’inserzione. 
ATTENZIONE – Occorre prestare una maggiore attenzione durante l’inserzione e il 
monitoraggio del sito in caso di utilizzo su pazienti con patologie ossee che potrebbero 
far aumentare la probabilità di frattura, stravaso e spostamento.
ATTENZIONE – Non reincappucciare i set con ago o ricollegare i componenti, una volta 
separati. Adottare le precauzioni per lo smaltimento di materiale a rischio biologico 
e di taglienti. Il riutilizzo dei componenti può provocare contaminazione crociata e 
comportare rischi e complicanze per i pazienti.
ATTENZIONE – Prima di somministrare farmaci vescicanti, tossici o altamente concentrati, 
ricontrollare il posizionamento e la pervietà del catetere IO.
ATTENZIONE – Usare cautela con gli agenti chemioterapici.
ATTENZIONE – Monitorare con frequenza il sito di inserzione per identificare eventuali 
stravasi.
ATTENZIONE – Il mandrino e il catetere NON sono compatibili con la RMN.
ATTENZIONE – Non lasciare inserito il catetere per più di 24 ore.
ATTENZIONE – I set con ago sono esclusivamente monouso; l’inosservanza di questa 
avvertenza può comportare gravi conseguenze mediche (es. infezioni potenzialmente 
fatali) e ridotte prestazioni (es. aghi smussati) (per un elenco completo di queste gravi 
conseguenze di natura medica e prestazionale, contattare Teleflex). 
CONSERVAZIONE – Conservare in luogo fresco e asciutto.
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潜在的な合併症：
 - 疼痛
 - 炎症
 - 挿入部の出血
 - 漏出
 - 浸潤

 - 感染
 - 骨髄炎
 - コンパートメント症候群
 - 塞栓

EZ-IO骨髄穿刺システムの警告及び使用上の注意：
警告：胸骨には使用しないこと。
注意：無菌操作により使用すること。
注意：挿入する前に皮膚、皮下脂肪及び筋肉の厚さをチェックするこ
と。
注意：骨折、溢出および脱臼の可能性を増加させる骨疾患を有する患者
に使用する場合は、穿刺中および部位のモニタリング中は特に注意を払
うこと。
注意：ニードルセットのキャップ及び分離したパーツを再装着しないこ
と。バイオハザード及び鋭利物の廃棄上の注意を用いること。本品を再
使用すると交差汚染を起こし、患者へのリスクと合併症を引き起こす可
能性があります。
注意：発疹薬、有毒薬、または高濃度薬を投与する前に、骨髄穿刺カ 
テーテルの配置と開存性を再度確認してください。
注意：化学療法剤を使用する際は注意が必要です。
注意：穿刺部位からの漏出を頻繁にモニタすること。
注意：スタイレット及びカテーテルは、MRI適合ではありません。
注意：24時間を超えてカテーテルを挿入したまま放置しないこと。
注意：ニードルセットは単回使用に限られます。本警告に従わないと、
深刻な医学的結果（例：生命を脅かす感染）及び性能の低下（例：針先
が丸くなる）を招く恐れがあります。（これらの深刻な医学的及び性能
の結果に関するリストについては、Teleflexにお問い合わせください。） 
保管方法：涼しい乾燥した場所に保管すること。
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발생 가능한 합병증:
 - 통증
 - 염증
 - 삽입 부위에서의 출혈
 - 혈관외 유출
 - 침윤

 - 감염
 - 골수염
 - 구획 증후군
 - 색전증

EZ-IO 골내 혈관 접근 시스템에 대한 경고 및 
주의 사항: 
경고: 흉골에 사용해서는 안 됩니다. 
주의: 무균 기법을 사용하십시오. 
주의: 삽입 전에 피부, 지방 및 근육 두께를 확인하십시오. 
주의: 골절, 혈관외 유출 및 분리의 가능성을 높게 하는 골 질환이 있는 
환자에게 사용하는 경우, 삽입 및 부위 모니터링 시 각별한 주의를 
기울여야 합니다. 
주의: 세침에 다시 뚜껑을 닫거나 분리된 구성품을 재연결하지 마십시오. 
생물학적 위험물질 및 날카로운 물품 폐기 시 주의를 기울이십시오. 
내용물을 다시 사용하면 교차 오염을 초래하여 환자 위험 및 합병증으로 
이어질 수 있습니다. 
주의: 발포성, 독성 또는 고농축 약물을 투여하기 전에, IO 카테터의 배치 
및 개방성을 다시 확인하십시오. 
주의: 화학요법제 사용 시 주의를 기울이십시오. 
주의: 혈관외 유출 여부에 대해 삽입 부위를 자주 모니터링하십시오. 
주의: 스타일렛과 카테터는 MRI와 함께 사용할 수 없습니다. 
주의: 카테터를 24시간 넘게 삽입해 두지 마십시오. 
주의: 세침은 1회용에 한합니다. 이 경고를 준수하지 않는 경우 중대한 
의학적 결과(예: 생명을 위협하는 감염) 및 성능 감소(예: 무디어진 침)
가 발생할 수 있습니다. (중대한 의학적 및 성능 결과에 대한 전체 목록을 
보려면, Teleflex에 문의하시기 바랍니다.) 
보관: 서늘하고 건조한 곳에 보관하십시오. 
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IESPĒJAMĀS KOMPLIKĀCIJAS
 - sāpes;
 - iekaisums;
 - asiņošana ievadīšanas vietā;
 - ekstravazācija;
 - infiltrācija;

 - infekcija;
 - osteomielīts;
 - telpas nospieduma (compartment) 
sindroms;

 - embolija.

BRĪDINĀJUMI UN PIESARDZĪBAS PASĀKUMI EZ-IO 
INTRAOSĀLAI VASKULĀRĀS PIEKĻUVES SISTĒMAI 
BRĪDINĀJUMS: Neievadīt krūšu kaulā.
UZMANĪBU! Izmantot aseptisku tehniku.
UZMANĪBU! Pirms ievadīšanas pārbaudīt ādas, taukaudu un muskuļu biezumu. 
UZMANĪBU! Pacientiem ar kaulu slimībām, kuras palielina lūzuma, ekstravazācijas vai 
izkustēšanās iespējamību, ievadīšanas laikā un ievadīšanas vietas uzraudzības laikā 
jāievēro īpaša piesardzība.
UZMANĪBU! Nelieciet atpakaļ uzgali adatu komplektiem un atkārtoti nesavienojiet 
atvienotās sastāvdaļas. Ievērojiet piesardzības pasākumus, kas attiecas uz bioloģiski 
bīstamu un asu priekšmetu likvidēšanu. Satura atkārtota lietošana var izraisīt savstarpēju 
kontamināciju, kas, savukārt, izraisa risku un komplikācijas pacientam.
UZMANĪBU! Pirms nekrozi izraisošu, toksisku vai ļoti koncentrētu zāļu ievadīšanas 
vēlreiz pārbaudiet itraosālā katetra ievietošanu un caurejamību.
UZMANĪBU! Ievērojiet piesardzību, lietojot kopā ar ķīmijterapijas līdzekļiem.
UZMANĪBU! Bieži pārbaudiet ievadīšanas vietu, vai nenotiek ekstravazācija.
UZMANĪBU! Stilete un katetrs NAV saderīgi ar MRI.
UZMANĪBU! Neatstājiet katetru ievietotu ilgāk nekā 24 stundas.
UZMANĪBU! Adatas komplekti ir paredzēti tikai vienreizējai lietošanai; šī brīdinājuma 
neievērošanas gadījumā iespējamas nopietnas medicīniskas sekas (piem., dzīvībai 
bīstama infekcija) un samazināta veiktspēja (piem., neasas adatas). (Lai saņemtu pilnu 
šo nopietno medicīnisko un veiktspējas traucējumu seku sarakstu, lūdzu, sazinieties ar 
Teleflex.) 
UZGLABĀŠANA: Uzglabāt vēsā, sausā vietā.
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KEMUNGKINAN KOMPLIKASI:
 - Kesakitan
 - Keradangan
 - Pendarahan di tempat cucukan
 - Ekstravasasi
 - Infiltrasi

 - Jangkitan
 - Osteomielitis
 - Sindrom kompartmen
 - Embolisme

AMARAN DAN LANGKAH BERJAGA-JAGA UNTUK 
SISTEM AKSES VASKULAR INTRAOSEUS EZ-IO: 
AMARAN: Bukan untuk kegunaan Sternum.
AWAS: Gunakan teknik aseptik.
AWAS: Periksa ketebalan kulit, tisu adipos dan otot sebelum memasukkan jarum. 
AWAS: Langkah berjaga-jaga tambahan semasa cucukan dan pemantauan tempat cucukan 
diperlukan sekiranya produk digunakan pada pesakit tulang yang berpotensi mengalami 
risiko patah/retak tulang, ekstravasasi dan jarum tercabut.
AWAS: Jangan pasang semula penutup Set Jarum atau sambungkan semula komponen 
yang diasingkan. Patuhi langkah berjaga-jaga untuk pelupusan sisa biobahaya dan 
peralatan tajam. Penggunaan semula kandungan boleh menyebabkan pencemaran silang, 
seterusnya membawa risiko dan komplikasi terhadap pesakit.
AWAS: Sebelum pemberian ubat-ubat vesikan, toksik atau yang sangat pekat, periksa 
Kateter IO sekali lagi bagi memastikan ia berada pada kedudukan yang betul dan tidak 
tersumbat.
AWAS: Berhati-hati semasa digunakan dengan agen kemoterapeutik.
AWAS: Pantau tempat cucukan dengan kerap untuk mengesan kemungkinan ekstravasasi.
AWAS: Stilet dan Kateter TIDAK serasi MRI.
AWAS: Jangan biarkan Kateter di tempat cucukan selama lebih daripada 24 jam.
AWAS: Set Jarum adalah untuk sekali guna sahaja; akibat perubatan yang serius 
(contohnya jangkitan yang mengancam nyawa) dan gangguan prestasi alat (contohnya 
jarum menjadi tumpul) mungkin berlaku sekiranya amaran ini tidak dipatuhi. (Untuk 
senarai lengkap mengenai akibat perubatan yang serius dan gangguan prestasi, sila 
hubungi Teleflex.) 
PENYIMPANAN: Simpan di tempat yang sejuk dan kering.
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POTENSIELLE KOMPLIKASJONER:
 - Smerte
 - Betennelse
 - Blødning ved innføringsstedet
 - Ekstravasasjon
 - Infiltrasjon

 - Infeksjon
 - Osteomyelitt
 - Kompartmentsyndrom
 - Emboli

ADVARSLER OG FORHOLDSREGLER FOR EZ -IO 
INTRAOSSØST VASKULÆRT TILGANGSSYSTEM: 
ADVARSEL: Ikke til bruk i sternum.
FORSIKTIG: Bruk aseptisk teknikk.
FORSIKTIG: Kontroller hud-, hudfett- og muskeltykkelse før innføring. 
FORSIKTIG: Vær ekstra forsiktig under innføring og ekstra nøye under overvåking 
av stedet ved bruk hos pasienter med bensykdommer som øker sannsynligheten for 
fraktur, ekstravasasjon og løsrivelse.
FORSIKTIG: Ikke sett hetter tilbake på nålesett, og ikke koble til separerte 
komponenter på nytt. Følg forholdsregler for kassering av biologisk risikomateriale 
og skarpe gjenstander. Gjenbruk av innhold kan forårsake krysskontaminasjon og 
føre til pasientrisiko og komplikasjon(er).
FORSIKTIG: Før administrering av vesikante, toksiske eller høyt konsentrerte 
legemidler skal du kontrollere IO-kateteret igjen med henblikk på plassering og 
åpenhet.
FORSIKTIG: Vær forsiktig med kjemoterapeutiske midler.
FORSIKTIG: Overvåk innføringsstedet ofte med henblikk på ekstravasasjon.
FORSIKTIG: Stilett og kateter er IKKE MR-kompatible.
FORSIKTIG: Ikke la kateteret være innsatt i mer enn 24 timer.
FORSIKTIG: Nålesett er kun til engangsbruk. Hvis denne advarselen ikke følges, 
kan det få alvorlige medisinske konsekvenser (f.eks. livstruende infeksjon) og føre 
til redusert ytelse (f.eks. butte nåler). (Kontakt Teleflex for en fullstendig liste over 
disse alvorlige medisinske og ytelsesrelaterte konsekvensene.) 
OPPBEVARING: Oppbevares kjølig og tørt.
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b. Assicurarsi che siano visibili almeno 5 mm di catetere 
(vedere la Figura 1).

c. Penetrare la corticale ossea con una rotazione in senso 
orario/antiorario e applicando contemporaneamente 
una pressione delicata e costante verso il basso.

d. Arrestare la procedura di inserzione quando:

1. Si avverte un cedimento della resistenza o uno 
scatto, segno di ingresso nello spazio midollare.

2. Si giunge alla profondità desiderata.

e. Non far oscillare né piegare il set con ago manuale 
durante l’inserzione. MANTENERE UN ANGOLO DI 
45 GRADI PER L’OMERO PROSSIMALE E UN ANGOLO 
DI 90 GRADI PER LA TIBIA PROSSIMALE E DISTALE.

IMPORTANTE − Applicare una pressione delicata e 
costante, evitando di esercitare una forza eccessiva. 
Consentire la rotazione della punta del catetere ed 
esercitare la pressione verso il basso, in modo da 
fornire un’azione di penetrazione.
8. Rimuovere il mandrino e collocarlo nell’apposito 

contenitore per lo smaltimento dei taglienti  
(vedere la Figura 5).

9.  Confermare la stabilità del catetere. Il catetere  
deve essere saldamente alloggiato nell’osso.

NON COLLEGARE DIRETTAMENTE UNA SIRINGA 
ALL’ATTACCO DEL CATETERE EZ-IO.
10. Applicare la medicazione EZ-Stabilizer sopra 

l’attacco del catetere (vedere la Figura 6).
11. Collegare saldamente il set con prolunga  

EZ-Connect sottoposto a priming all’attacco del 
catetere, con la clamp aperta (vedere la Figura 7).

Figura 5

Figura 6

Figura 7
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b. カテーテルの最低5 mm以上が見えることを
確認してください。（図1参照）

c. 時計回り/反時計回りに回転させながら、一
定の圧を下向きにゆっくりとかけて、骨皮質
を貫通させます。

d. 骨髄腔に到達し、

1. 突然「当たる」または「叩く」感触が得
られたら、穿刺を止めてください。

2. 望ましい深さに到達しています。
e. マニュアルニードルセットを穿刺中は、揺

れたり曲がることがないようにしてくださ
い。上腕骨近位部の場合には45度、脛骨近
位部及び遠位部の場合には90度を維持して
ください。

重要：過剰な圧はかけず、一定の圧をゆっくり
とかけてください。カテーテルの先端を回転さ
せ、ゆっくりと下向きに圧をかけて貫通させま
す。
8. スタイレットを抜去し、鋭利物容器の鋭利物

ブロックに入れます。（図5参照）
9.  カテーテルの安定性を確認します。カテーテ

ルが骨にしっかりと固定されていること。
EZ-IOカテーテルハブに直接注射器を取り付ける
ことは絶対にしないでください。
10. カテーテルハブにEZ-Stabilizerドレッシング

を載せます。（図6参照）
11. 事前準備をしたEZ-Connect拡張セットを取

り付け、クランプが開いた状態でカテーテル
ハブにしっかりと固定します。（図7参照）

図5

図6

図7
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b. 최소한 카테터의 5 mm가 보여야 합니다.  
(그림 1 참조)

c. 부드럽고 일정한 압력으로 누르면서, 시계 
방향/반시계 방향으로 돌려 골피질로 
침투합니다. 

d. 다음의 경우 삽입 과정을 중단하십시오. 

1. 골수 공간에 진입했을 때 갑자기 저항이 
사라지는 경우. 

2. 원하는 깊이에 도달한 경우. 
e. 수동 세침 삽입 시 좌우로 움직이거나 

구부리지 마십시오. 근위 상관골의 경우 45도 
각도, 근위 및 원위 경골의 경우 90도 각도를 
유지하십시오. 

중요: 부드럽고 일정한 압력을 가하고, 과도한 
힘을 사용하지 마십시오. 카테터 팁이 회전할 수 
있도록 하면서 부드럽게 압력을 가하여 침투가 
되도록 합니다. 
8. 스타일렛을 제거한 후 날카로운 물품 처리 

용기에 넣습니다. (그림 5 참조)
9.  카테터 안정성을 확인합니다. 카테터가 골 

내에 완전히 장착된 상태여야 합니다. 
EZ-IO 카테터 허브에 주사기를 직접 연결하지 
마십시오. 
10. 카테터 허브 위로 EZ-Stabilizer 드레싱을 

놓습니다. (그림 6 참조)
11. 프라이밍한 EZ-Connect 연장 세트를 

연결하고, 클램프가 열린 상태로 카테터 
허브에 단단히 고정시킵니다. (그림 7 참조)

그림 5

그림 6

그림 7
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b. Pārliecinieties, ka ir redzami vismaz 5 mm no 
katetra. (skatīt 1. attēlu)

c. Caurduriet blīvo kaulvielu, veicot rotējošas kustības 
pulksteņa rādītāju kustības virzienā/pretēji 
pulksteņa rādītāju kustības virzienam un vienlaicīgi 
viegli un nepārtraukti izdarot spiedienu uz leju.

d. Pārtrauciet ievadīšanu, tiklīdz:

1. Sajūtat pēkšņu pretestības zudumu vai 
„iekritienu”, ievadot adatu kaulu smadzeņu 
dobumā.

2. Ir sasniegts vajadzīgais dziļums.

e. Ievadot manuālās adatas komplektu, nekratiet un 
nelieciet to. TURIET ADATU 45 GRĀDU LEŅĶĪ, 
IEVADOT TO PLECA KAULA PROKSIMĀLAJĀ 
DAĻĀ, VAI 90 GRĀDU LEŅĶI, IEVADOT TO LIELĀ 
LIELA KAULA PROKSIMĀLAJĀ VAI DISTĀLAJĀ 
GALĀ.

SVARĪGI! Izmantojiet vieglu un nepārtrauktu 
spiedienu, nevis pārmērīgu spēku. Ļaujiet griezties 
katetra galam un izdariet vieglu spiedienu uz leju, 
lai nodrošinātu caurduršanu.
8. Izņemiet stileti un ievietojiet to asiem 

priekšmetiem paredzētajā blokā, lai nejauši 
nesadurtos ar asiem priekšmetiem.  
(skatīt 5. attēlu)

9.  Apstipriniet katetra stabilitāti. Katetram jābūt 
stingri iestiprinātam kaulā.

NEPIEVIENOJIET ŠĻIRCI TIEŠI EZ-IO KATETRA 
GALVIŅAI
10. Uzlieciet uz katetra galviņas EZ-Stabilizer 

pārsēju. (skatīt 6. attēlu)
11. Pievienojiet uzpildītu EZ-Connect pagarinājuma 

komplektu, stingri nostipriniet pie katetra 
galviņas ar atvērtu spaili. (skatīt 7. attēlu)

5. attēls

6. attēls

7. attēls
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b. Pastikan sekurang-kurangnya 5 mm kateter dapat 
dilihat. (Lihat Rajah 1)

c. Tembusi korteks tulang dengan memutar mengikut 
arah jam/lawan arah jam sambil menekan ke 
bawah dengan tekanan yang lembut dan stabil.

d. Hentikan proses pemasukan apabila:

1. Terasa seperti “pecah” atau “pop” ketika 
memasuki ruang medula.

2. Kedalaman yang diingini telah dicapai.

e. Jangan goyang atau bengkokkan Set Jarum Manual 
semasa memasukkannya. KEKALKAN SUDUT  
45 DARJAH UNTUK HUMERUS PROKSIMAL;  
SUDUT 90 DARJAH UNTUK TIBIA PROKSIMAL  
DAN DISTAL.

PENTING: Gunakan tekanan yang lembut dan stabil – 
bukan secara paksaan. Untuk melancarkan proses 
pemasukan, pastikan hujung kateter dapat berputar 
dan tekan ke bawah dengan lembut.
8. Tanggalkan stilet dan masukkan ke dalam Bekas 

Peralatan Tajam untuk pelupusan. (Lihat Rajah 5)
9.  Pastikan kestabilan kateter. Kateter hendaklah 

berada dalam posisi yang kukuh dalam tulang.
JANGAN PASANG PICAGARI SECARA TERUS PADA HAB 
KATETER EZ-IO
10. Letakkan Dresing EZ-Stabilizer di atas hab 

kateter. (Lihat Rajah 6)
11. Pasang Set Sambungan EZ-Connect, yang telah 

disiapkan untuk kegunaan, dengan ketat pada 
hab kateter dan pastikan pengapitnya terbuka. 
(Lihat Rajah 7)

Rajah 5

Rajah 6

Rajah 7
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b. Kontroller at minst 5 mm av kateteret er 
synlig. (Se figur 1)

c. Penetrer benkorteks ved å rotere med/mot 
urviseren mens du trykker ned jevnt og 
forsiktig.

d. Stopp innføringen når:

1. du føler en plutselig “ettergivelse” eller et 
“knepp” ved innføring i medullært rom

2. ønsket dybde er oppnådd

e. Ikke vipp eller bøy under innføring av 
det manuelle nålesettet. OPPRETTHOLD 
EN 45-GRADERS VINKEL FOR PROKSIMAL 
HUMERUS, ELLER 90-GRADERS VINKEL FOR 
PROKSIMAL OG DISTAL TIBIA.

VIKTIG: Bruk et forsiktig og jevnt trykk – ikke 
overdreven kraft. Roter kateterspissen og trykk 
forsiktig ned for å penetrere.
8. Fjern stiletten og plasser den i blokken for 

skarpe gjenstander. (Se figur 5)
9.  Bekreft at kateteret er stabilt. Kateteret skal 

sitte godt fast i benet.
IKKE FEST EN SPRØYTE DIREKTE TIL EZ- IO-
KATETERMUFFEN.
10. Plasser EZ-Stabilizer-bandasjen over 

katetermuffen. (Se figur 6)
11. Fest fylt EZ-Connect-forlengelsessett og 

sikre forsvarlig til katetermuffen med 
klemmen åpen. (Se figur 7)

Figur 5

Figur 6

Figur 7
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16. Rimuovere il catetere dal paziente. Ruotare 
delicatamente in senso orario mentre si esercita una 
lenta trazione sul catetere. NON FAR OSCILLARE O 
PIEGARE IL CATETERE DURANTE QUESTA PROCEDURA 
(vedere la Figura 11).

Una volta rimosso, collocare immediatamente il catetere in 
un contenitore per taglienti adeguato.

Materiale di formazione e addestramento disponibile presso Teleflex.com/military

ATTENZIONE – Non lasciare inserito il catetere per più di 24 ore.

Figura 11

NON PER USO
STERNALE
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16. 患者からカテーテルを抜去します。ゆっくり
と引っ張りながらゆっくりと時計回りに回し
ます。本手順中は、カテーテルが揺れたり、
曲がることのないようにしてください。 
（図11参照）

抜去したら、すぐにカテーテルを適切な鋭利物
容器に入れます。

教育及びトレーニング資料は、Teleflex.com/militaryで入手可能です。

注意：24時間を超えてカテーテルを挿入したまま放置しないこと。

図11

胸骨には使用
しないこと。
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16. 환자에게서 카테터를 빼냅니다. 카테터를 
천천히 잡아당기면서 부드럽게 시계 방향으로 
돌립니다. 이 절차 동안 카테터를 좌우로 
움직이거나 구부리지 마십시오.  
(그림 11 참조)

제거한 후, 카테터를 즉시 적절한 날카로운 용품 
처리 용기에 넣습니다. 

교육 및 훈련 자료는 Teleflex.com/military에서 찾아볼 수 있습니다. 

주의: 카테터를 24시간 넘게 삽입해 두지 마십시오. 

그림 11

흉골에는 
사용 금지
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16. Izņemiet no pacienta katetru. Viegli pagrieziet 
pulksteņa rādītāju kustības virzienā, vienlaicīgi lēnām 
velkot katetru. PROCEDŪRAS LAIKĀ NEKRATIET UN 
NESALIECIET KATETRU. (skatīt 11. attēlu)

Pēc izņemšanas nekavējoties ievietojiet katetru atbilstošā 
asiem priekšmetiem paredzētā konteinerā.

Izglītojošie un apmācības materiāli pieejami vietnē Teleflex.com/military

UZMANĪBU! Neatstājiet katetru ievietotu ilgāk nekā 24 stundas.

11. attēls

NEIEVADĪT 
KRŪŠU KAULĀ
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16. Keluarkan kateter daripada pesakit. Putar dengan 
perlahan mengikut arah jam sambil menarik kateter 
perlahan-lahan. JANGAN GOYANG ATAU BENGKOKKAN 
KATETER SEMASA PROSEDUR INI. (Lihat Rajah 11)

Sebaik sahaja dikeluarkan, masukkan kateter ke dalam 
bekas peralatan tajam yang sesuai.

Bahan-bahan pembelajaran dan latihan boleh didapati di Teleflex.com/military

AWAS: Jangan biarkan kateter di tempat cucukan selama lebih daripada 24 jam.

Rajah 11

BUKAN PADA
STERNUM
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16. Fjern kateteret fra pasienten. Vri med urviseren 
mens du sakte trekker kateteret. IKKE VIPP ELLER 
BØY KATETERET UNDER DENNE PROSEDYREN.  
(Se figur 11)

Etter fjerning skal kateteret umiddelbart plasseres i en 
egnet beholder for skarpe gjenstander.

Utdannelses- og opplæringsmateriell er tilgjengelig på Teleflex.com/military

FORSIKTIG: Ikke la kateteret være innsatt i mer enn 24 timer.

Figur 11

IKKE STERNUM

Istruzioni per l’uso

SET CON AGO 
MANUALE EZ-IO
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MANUAL EZ-IO
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SET MANUAL DE ACE EZ-IO: 
Descrierea dispozitivului: Seturile manuale de ace EZ-IO conțin un stilet de 
38,5 mm din oțel inoxidabil 304 și un cateter cu calibrul 15, furnizate sterile, 
apirogene, într-un săculeț sigilat. Când stiletul este îndepărtat, se expune 
un conector Luer Lock standard. Acul manual EZ-IO este destinat pacienților 
≥ 40 kg.
Fiecare set manual de ace EZ-IO conține:
• 1 set manual de ace
• 1 pansament EZ-Stabilizer
• 1 EZ-Connect
• 1 recipient pentru obiecte ascuțite
• 1 brățară EZ-IO
• 1 ghid de referință rapidă

INDICAȚII DE UTILIZARE:
Sistemul de produse EZ-IO este indicat pentru accesul vascular imediat în cazul 
urgențelor.

CONTRAINDICAȚII DE UTILIZARE:
• Fractură la nivelul osului țintă.
• Procedură ortopedică semnificativă anterioară la nivelul zonei, membru sau 

articulație protetice.
• Utilizare de cateter IO la nivelul osului țintă în ultimele 48 de ore.
• Infecție la nivelul zonei de introducere.
• Țesut excesiv (obezitate severă) și/sau absența punctelor de reper anatomice 

adecvate.

Figura 1

5 mm5 mm
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ZESTAW IGŁY RĘCZNEJ EZ-IO: 
Opis urządzenia: Zestawy igły ręcznej EZ-IO zawierają mandryn 38,5 mm ze 
stali nierdzewnej 304 oraz cewnik 15 Ga., dostarczane w stanie sterylnym, 
niepirogenne, w szczelnej torebce. Po usunięciu mandrynu zostanie odsłonięta 
złączka Luer lock. Igła ręczna EZ-IO jest przeznaczona do stosowania 
u pacjentów ≥40 kg.
Każdy zestaw igły ręcznej EZ-IO zawiera:
• 1 zestaw igły ręcznej
• 1 opatrunek EZ-Stabilizer
• 1 EZ-Connect
• 1 pojemnik na ostre narzędzia
• 1 opaska na nadgarstek EZ-IO
• 1 skrócona instrukcja

WSKAZANIA:
System produktu EZ-IO jest wskazany do uzyskiwania natychmiastowego 
dostępu naczyniowego w sytuacjach nagłych.

PRZECIWWSKAZANIA DO STOSOWANIA:
• Złamanie kości docelowej.
• Uprzednie znaczące zabiegi ortopedyczne w miejscu stosowania, proteza kończyny 

lub stawu.
• Zastosowanie cewnika śródkostnego do kości docelowej w ciągu ostatnich 48 godzin.
• Zakażenie w miejscu wprowadzania.
• Nadmiar tkanek (poważna otyłość) i/lub nieobecność wystarczających 

anatomicznych punktów orientacyjnych.

Rysunek 1

5 mm5 mm
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CONJUNTO DE AGULHA MANUAL EZ-IO: 
Descrição do dispositivo: Os conjuntos de agulhas manuais EZ-IO contêm um 
estilete de 38,5 mm em aço inoxidável 304 e um cateter 15G, fornecidos estéreis 
e apirogénicos numa bolsa selada. Quando o estilete é removido, é exposto um 
conector Luer-Lock padrão. O conjunto de agulha manual EZ-IO destina-se a 
doentes com peso ≥40 kg.
Cada conjunto de agulha manual EZ-IO contém:
• 1 conjunto de agulha manual
• 1 penso EZ-Stabilizer
• 1 EZ-Connect
• 1 recipiente destinado a objetos cortantes
• 1 tira de pulso EZ-IO
• 1 guia de consulta rápida

INDICAÇÕES DE UTILIZAÇÃO:
O sistema de produto EZ-IO é indicado para acesso vascular imediato em 
emergências.

CONTRAINDICAÇÕES DE UTILIZAÇÃO:
• Fratura no osso de acesso.
• Procedimento ortopédico significativo prévio no local, membro protésico ou articulação.
• Utilização de cateter intraósseo nas últimas 48 h no osso de acesso.
• Infeção na área de inserção.
• Excesso de tecido (obesidade grave) e/ou ausência de referências anatómicas 

adequadas.

Figura 1

5 mm5 mm
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PAȘI DE INTRODUCERE:
1.  Luați precauțiile adecvate de izolare a substanțelor corporale (BSI). 
2.  Tehnică aseptică.   3. Localizați zona de introducere. (Vezi Figura 2)

4. Pregătiți zona de introducere (Vezi Figura 3).
5. Pregătiți sistemul de perfuzie.
6. Îndepărtați și aruncați capacul de siguranță al 

setului de ace.
7. Introduceți. (Vezi Figura 4)
IMPORTANT: Nu atingeți cateterul cu mâna sau cu 
degetele.
IMPORTANT: Controlați mișcarea pacientului înainte și în 
timpul introducerii setului de ace.
a. Poziționați mânerul manual la nivelul zonei de 

introducere, cu acul poziționat la un unghi de 45 de 
grade pentru humerusul proximal; unghi de 90 de 
grade pentru tibia proximală și distală până la os. (Vezi 
Figura 4) Introduceți ușor setul de ace până când 
vârful setului de ace atinge osul.

Figura 3

Figura 4

Figura 2

1 Mâner manual
2 Stilet
3 Ambou Luer
4 Capac pentru ac
5 Cateter

Set manual de ace EZ-IO:

1

2
3

4

5
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ETAPY WPROWADZANIA:
1.  Należy podjąć odpowiednie środki ostrożności w zakresie izolacji materiałów 

biologicznych pochodzenia ludzkiego. 
2.  Technika aseptyczna. 3. Zlokalizować miejsce wprowadzenia. (Patrz Rysunek 2)

4. Przygotować miejsce wprowadzenia (Patrz 
Rysunek 3).

5. Przygotować system infuzji.
6. Zdjąć i wyrzucić zatyczkę zabezpieczającą igłę.
7. Wprowadzić. (Patrz Rysunek 4)
WAŻNE: Nie dotykać cewnika dłonią ani palcami.
WAŻNE: Kontrolować ruchy pacjenta przed 
wprowadzeniem zestawu igły i podczas wprowadzania.
a. Ustawić uchwyt ręczny w miejscu wprowadzenia, tak 

aby zestaw igły znajdował się pod kątem 45 stopni do 
kości w przypadku bliższej nasady kości ramiennej; 
pod kątem 90 stopni do kości w przypadku bliższej 
i dalszej nasady kości piszczelowej. (Patrz Rysunek 4) 
Delikatnie wprowadzić zestaw igły, do momentu 
zetknięcia się końcówki zestawu igły z kością.

Rysunek 3

Rysunek 4

Rysunek 2

1 Uchwyt ręczny
2 Mandryn
3 Złączka Luer
4 Zatyczka igły
5 Cewnik

Zestaw igły ręcznej EZ-IO:

1

2
3

4

5
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PASSOS DE INSERÇÃO:
1.  Tomar as precauções adequadas relativas ao isolamento de substâncias 

corporais (Body Substance Isolation — BSI). 
2.  Técnica asséptica.   3. Localizar o local de inserção. (Ver Figura 2)

4. Preparar o local de inserção (Ver Figura 3).
5. Preparar o sistema de perfusão.
6. Remover e eliminar a tampa de segurança do 

conjunto de agulha.
7. Inserir. (Ver Figura 4)
IMPORTANTE: Não toque com as mãos ou dedos no cateter.
IMPORTANTE: Controle o movimento do doente antes e 
durante a inserção do conjunto de agulha.
a. Posicione a chave manual no local de inserção com  

a agulha posicionada num ângulo em relação ao  
osso de 45° para o úmero proximal e de 90° para 
a tíbia proximal e distal. (Ver Figura 4) Insira 
cuidadosamente o conjunto de agulha até a respetiva 
ponta tocar no osso.

Figura 3

Figura 4

Figura 2

1 Punho manual
2 Estilete
3 Conector Luer
4 Tampa de agulha
5 Cateter

Conjunto de agulha manual EZ-IO:

1

2
3

4

5
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12. Îndepărtați adezivul de pe spatele pansamentului 
EZ-Stabilizer și aplicați pansamentul pe piele.  
(Vezi Figura 8)

13. Purjați cateterul EZ-IO cu 10 ml de ser fiziologic 
normal, prin setul de extensie EZ-Connect.  
(Vezi Figura 9)

IMPORTANT: Înainte de purjare, luați în considerare 
aspirarea unei cantități mici de sânge pentru a confirma 
plasarea.
• Pentru pacienții responsivi la durere, luați în 

considerare administrarea de lidocaină 2% fără 
conservanți sau epinefrină (lidocaină cardiacă), 
administrată încet, în decurs de 120 de secunde, 
lăsați să acționeze timp de 60 de secunde, apoi 
administrați 10 ml de purjare, administrați încet 
½ din doza inițială în decurs de 60 de secunde. 
Urmați politica/procedura instituțională.

• FĂRĂ PURJARE = FĂRĂ FLUX Nerespectarea 
purjării adecvate a cateterului IO poate duce la un 
flux limitat sau absent.

• Odată ce cateterul IO a fost purjat, administrați 
fluide sau medicamente conform indicațiilor.
Observație: Monitorizați frecvent zona de 
introducere pentru extravazare.

14. Administrați medicamente și fluide conform 
instrucțiunilor. Administrați medicamente 
cu aceeași doză, viteză și concentrație cu cele 
administrate prin acces IV periferic. Pentru flux 
optim, perfuzați cu presiune. (Vezi Figura 10)

15. Aplicați pansamentul.

Figura 9

Figura 10

Figura 8
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12. Zdjąć warstwę klejącą z tylnej strony opatrunku 
EZ-Stabilizer i nałożyć opatrunek na skórę. (Patrz 
Rysunek 8)

13. Przepłukać cewnik EZ-IO 10 ml roztworu soli 
fizjologicznej przez zestaw przedłużający 
EZ-Connect. (Patrz Rysunek 9)

WAŻNE: Przed przepłukaniem należy rozważyć zassanie 
małej ilości krwi, w celu potwierdzenia umieszczenia.
• W przypadku pacjentów reagujących na ból 

rozważyć podanie 2% roztworu lidokainy 
niezawierającego konserwantów ani epinefryny 
(lidokaina kardiologiczna), w postaci powolnego 
podawania w ciągu 120 sekund, pozostawienia 
na 60 sekund, a następnie podania 10 ml 
roztworu do przepłukiwania i powolnego 
podania 1/2 dawki początkowej w ciągu 
60 sekund. Przestrzegać zasad/procedur 
obowiązujących w placówce.

• BRAK PRZEPŁUKANIA = BRAK PRZEPŁYWU 
Niezachowanie wymogu właściwego 
przepłukania cewnika śródkostnego może 
doprowadzić do ograniczenia przepływu lub 
braku przepływu.

• Po przepłukaniu cewnika śródkostnego podać 
płyny lub leki zgodnie ze wskazaniami.
Uwaga: Należy często monitorować miejsce 
wprowadzenia pod kątem wynaczynienia.

14. Podać płyny lub leki zgodnie z zaleceniami. 
Podawać leki w takich samych dawkach, z taką 
samą prędkością i w takim samym stężeniu, jak 
przy obwodowym podawaniu dożylnym. W celu uzyskania optymalnego 
przepływu stosować infuzję ciśnieniową. (Patrz Rysunek 10)

15. Nałożyć opatrunek.

Rysunek 9

Rysunek 10

Rysunek 8

6

INTRAOSSEOUS VASCULAR ACCESS

EZ-IO

12. Retire o adesivo da parte de trás do penso 
EZ-Stabilizer e aplique o penso na pele. (Ver 
Figura 8)

13. Irrigue o cateter EZ-IO com 10 ml de soro fisiológico 
normal através do sistema de extensão EZ-Connect. 
(Ver Figura 9)

IMPORTANTE: Antes da irrigação, considerar aspirar uma 
pequena quantidade de sangue para confirmar a colocação.
• Para doentes com dor, considere administrar 

lidocaína a 2% sem conservantes ou epinefrina 
(lidocaína cardíaca) administrada lentamente 
durante 120 segundos, deixando atuar durante 
60 segundos e irrigando depois com 10 ml, 
administrando lentamente 1/2 da dose inicial 
ao longo de 60 segundos. Siga as políticas/
procedimentos institucionais.

• NENHUMA IRRIGAÇÃO = NENHUM FLUXO A falha 
em irrigar adequadamente o cateter intraósseo 
pode resultar num fluxo limitado ou na ausência 
de fluxo.

• Depois de o cateter intraósseo ter sido irrigado, 
administra os fluidos ou as medicações conforme 
for indicado.
Nota: Monitorize o local de inserção, para verificar 
se apresenta extravasamento.

14. Administre a medicação e os fluidos conforme 
prescrito. Administre as medicações na mesma dose, 
velocidade e concentração que as utilizadas para 
administração intravenosa periférica. Para um fluxo 
ideal, efetue a perfusão sob pressão. (Ver Figura 10)

15. Aplique o penso.

Figura 9

Figura 10

Figura 8
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COMPLICAȚII POSIBILE:
 - Durere
 - Inflamație
 - Sângerare la locul introducerii
 - Extravazare
 - Infiltrare

 - Infecție
 - Osteomielită
 - Sindrom de compartiment
 - Embolie

AVERTISMENTE ȘI PRECAUȚII PENTRU SISTEMUL 
DE ACCES VASCULAR INTRAOSOS EZ-IO: 
AVERTISMENT: A nu se utiliza la nivelul sternului.
ATENȚIE: Utilizați tehnica aseptică.
ATENȚIE: Verificați grosimea pielii, țesutului adipos și mușchiului înainte de introducere. 
ATENȚIE: Trebuie avută o atenție deosebită în timpul introducerii și monitorizării zonei 
atunci când este utilizat la pacienții cu afecțiuni osoase care cresc probabilitatea de 
fracturi, extravazare și dislocare.
ATENȚIE: Nu reacoperiți seturile de ace sau nu reconectați componente care au fost 
separate. Utilizați precauțiile privind pericolul biologic și eliminarea obiectelor ascuțite. 
Reutilizarea conținutului poate crea contaminare încrucișată, ducând la riscuri pentru 
pacient și complicații.
ATENȚIE: Înainte de a administra medicamente vezicatoare, toxice sau foarte 
concentrate, verificați din nou poziția și permeabilitatea cateterului IO.
ATENȚIE: Exercitați prudență cu agenții chimioterapici.
ATENȚIE: Monitorizați frecvent zona de introducere pentru extravazare.
ATENȚIE: Stiletul și cateterul NU sunt compatibile cu IRM.
ATENȚIE: Nu lăsați cateterul introdus mai mult de 24 de ore.
ATENȚIE: Seturile de ace sunt de unică folosință; în cazul în care nu este respectată 
conformitatea cu acest avertisment, pot să apară consecințe medicale grave (de ex. 
infecții amenințătoare de viață) și reducerea performanței (de ex. ace boante). (Pentru o 
listă completă a acestor consecințe grave de natură medicală și legate de performanță, 
contactați Teleflex.) 
DEPOZITARE: A se păstra într-un loc răcoros și uscat.
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POTENCJALNE POWIKŁANIA:
 - Ból
 - Stan zapalny
 - Krwawienie w miejscu wprowadzania
 - Wynaczynienie
 - Infiltracja

 - Zakażenie
 - Zapalenie kości i szpiku
 - Zespół ciasnoty powięziowej
 - Zatorowość

OSTRZEŻENIA I ŚRODKI OSTROŻNOŚCI DLA SYSTEMU 
ŚRÓDKOSTNEGO DOSTĘPU NACZYNIOWEGO EZ-IO: 
OSTRZEŻENIE: Nieprzeznaczony do stosowania do mostka.
PRZESTROGA: Stosować zasady aseptyki.
PRZESTROGA: Przed wprowadzeniem sprawdzić grubość skóry, podskórnej tkanki 
tłuszczowej i mięśni. 
PRZESTROGA: Należy zachować szczególną ostrożność podczas wprowadzania 
i monitorowania miejsca wprowadzenia, jeśli system jest używany u pacjentów 
z chorobami kości, które zwiększają prawdopodobieństwo złamania, wynaczynienia 
i przemieszczenia.
PRZESTROGA: Nie należy ponownie nakładać zatyczek na zestawy igły ani ponownie 
łączyć oddzielonych elementów. Należy stosować środki ostrożności dotyczące 
utylizacji materiałów stanowiących zagrożenie biologiczne oraz ostrych narzędzi. 
Ponowne użycie zawartości może spowodować zakażenie krzyżowe, prowadzące do 
powstania zagrożenia dla pacjenta oraz do powikłań.
PRZESTROGA: Przed podaniem leków parzących, toksycznych lub w dużym stężeniu 
należy ponownie sprawdzić cewnik śródkostny pod kątem prawidłowości umieszczenia 
oraz drożności.
PRZESTROGA: Należy zachować ostrożność, używając środków chemoterapeutycznych.
PRZESTROGA: Należy często monitorować miejsce wprowadzenia pod kątem 
wynaczynienia.
PRZESTROGA: Mandryn oraz cewnik NIE mogą być stosowane w środowisku MRI.
PRZESTROGA: Nie należy pozostawiać cewnika wprowadzonego przez dłużej niż 
24 godziny.
PRZESTROGA: Zestawy igły są przeznaczone wyłącznie do jednorazowego użytku; 
w razie niezastosowania się do tego ostrzeżenia może dojść do poważnych skutków 
medycznych (np. zakażenie zagrażające życiu) oraz pogorszenia działania (np. stępione 
igły). (Aby uzyskać pełną listę tych poważnych konsekwencji medycznych oraz 
dotyczących działania, należy się skontaktować z firmą Teleflex.) 
PRZECHOWYWANIE: Przechowywać w chłodnym i suchym miejscu.
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POTENCIAIS COMPLICAÇÕES:
 - Dor
 - Inflamação
 - Hemorragia no local de inserção
 - Extravasamento
 - Infiltração

 - Infeção
 - Osteomielite
 - Síndrome compartimental
 - Embolia

ADVERTÊNCIAS E PRECAUÇÕES PARA O SISTEMA DE 
ACESSO VASCULAR INTRAÓSSEO EZ-IO: 
ADVERTÊNCIA: Não se destina a ser utilizado no esterno.
CUIDADO: Utilize uma técnica asséptica.
CUIDADO: Antes da inserção, examine a espessura da pele, tecido adiposo e músculo.  
CUIDADO: Deve ter-se extremo cuidado durante a inserção e efetuar a monitorização do 
local quando o conjunto é utilizado em doentes com doenças ósseas que aumentem a 
probabilidade de fratura, extravasamento e deslocamento.
CUIDADO: Não volte a tapar os conjunto de agulha nem volte a ligar componentes 
separados. Empregue precauções de eliminação para objetos cortantes e com risco 
biológico. A reutilização do conteúdo pode causar contaminação cruzada, originando 
riscos e complicações para o doente.
CUIDADO: Antes de administrar fármacos vesicantes, tóxicos ou de elevada concentração, 
verifique novamente a colocação e a permeabilidade do cateter intraósseo.
CUIDADO: Tenha cuidado ao utilizar agentes quimioterapêuticos.
CUIDADO: Monitorize frequentemente o local de inserção, para verificar se apresenta 
extravasamento.
CUIDADO: O estilete e o cateter NÃO são compatíveis com RMN.
CUIDADO: Não deixe o cateter inserido durante mais de 24 horas.
CUIDADO: Os conjuntos de agulhas destinam-se apenas a uma única utilização; podem 
ocorrer consequências médicas graves (p. ex., infeção potencialmente fatal) e redução do 
desempenho (p. ex., agulhas rombas) se esta advertência não for respeitada. (Para obter 
uma listagem completa destas consequências médicas graves e a nível do desempenho, 
contacte a Teleflex.) 
ARMAZENAMENTO: Armazenar em local fresco e seco.
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b. Asigurați-vă că sunt vizibili cel puțin 5 mm din 
lungimea cateterului. (Vezi Figura 1)

c. Penetrați cortexul osos rotind în sens orar/
sens antiorar în timp ce aplicați o presiune 
descendentă ușoară, constantă. 

d. Opriți procesul de introducere atunci când:

1. Este resimțită o senzație bruscă de „cedare” 
sau „pocnet” odată cu intrarea în spațiul 
medular.

2. Este obținută adâncimea dorită.

e. Nu agitați sau nu îndoiți în timpul introducerii 
setului manual de ace. MENȚINEȚI UN UNGHI DE 
45 DE GRADE PENTRU HUMERUSUL PROXIMAL; 
UNGHI DE 90 DE GRADE PENTRU TIBIA 
PROXIMALĂ ȘI DISTALĂ.

IMPORTANT: Utilizați o presiune ușoară, 
constantă – nu forță excesivă. Permiteți rotației 
vârfului cateterului și presiunii descendente 
ușoare să ofere acțiunea de penetrare.
8. Îndepărtați stiletul și plasați-l în recipientul 

pentru obiecte ascuțite pentru izolarea 
obiectelor ascuțite. (Vezi Figura 5)

9.  Confirmați stabilitatea cateterului. Cateterul 
trebuie să fie așezat ferm în os.

NU ATAȘAȚI O SERINGĂ DIRECT LA AMBOUL 
CATETERULUI EZ-IO
10. Plasați pansamentul EZ-Stabilizer peste 

amboul cateterului. (Vezi Figura 6)
11. Atașați setul de extensie EZ-Connect amorsat, 

securizat ferm la amboul cateterului cu clema 
deschisă. (Vezi Figura 7)

Figura 5

Figura 6

Figura 7
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b. Upewnić się, że widoczne jest co najmniej 5 mm 
cewnika. (Patrz Rysunek 1)

c. Przebić część korową kości, obracając zestaw 
w kierunku zgodnym z ruchem wskazówek 
zegara/przeciwnym do ruchu wskazówek zegara, 
jednocześnie stosując delikatny, równomierny 
nacisk w dół.

d. Przerwać proces wprowadzania, jeśli:

1. wystąpi odczuwalne ustąpienie oporu przy 
dostaniu się do jamy szpikowej,

2. zostanie osiągnięta żądana głębokość.

e. Nie przechylać ani nie wyginać zestawu igły 
ręcznej podczas wprowadzania. UTRZYMYWAĆ 
KĄT 45 STOPNI W PRZYPADKU BLIŻSZEJ 
NASADY KOŚCI RAMIENNEJ; KĄT 90 STOPNI 
W PRZYPADKU BLIŻSZEJ I DALSZEJ NASADY 
KOŚCI PISZCZELOWEJ.

WAŻNE: Stosować delikatny, równomierny nacisk, 
bez wywierania nadmiernej siły. Penetracja powinna 
być zapewniona przez obrót końcówki cewnika oraz 
delikatny nacisk w dół.
8. Wyjąć mandryn i umieścić go w pojemniku na 

ostre narzędzia. (Patrz Rysunek 5)
9.  Potwierdzić stabilność cewnika. Cewnik 

powinien być mocno osadzony w kości.
NIE PODŁĄCZAĆ STRZYKAWKI BEZPOŚREDNIO DO 
ZŁĄCZKI CEWNIKA EZ-IO
10. Umieścić opatrunek EZ-Stabilizer na złączce 

cewnika. (Patrz Rysunek 6)
11. Podłączyć wypełniony zestaw przedłużający  

EZ-Connect, mocując go pewnie do złączki 
cewnika, z otwartym zaciskiem. (Patrz Rysunek 7)

Rysunek 5

Rysunek 6

Rysunek 7
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b. Certifique-se de que pelo menos 5 mm do cateter 
ficam visíveis. (Ver Figura 1)

c. Penetre no córtex ósseo, rodando no sentido dos 
ponteiros do relógio/sentido contrário ao dos 
ponteiros do relógio, enquanto aplica pressão para 
baixo de forma suave e contínua.

d. Pare o processo de inserção quando:

1. Sentir uma “cedência” ou “estalido” súbitos 
após a entrada na cavidade medular.

2. Chegar à profundidade desejada.

e. Não oscile nem dobre durante a inserção do 
conjunto de agulha manual. MANTENHA UM 
ÂNGULO DE 45° PARA O ÚMERO PROXIMAL E  
UM ÂNGULO DE 90° PARA A TÍBIA PROXIMAL  
E DISTAL.

IMPORTANTE: Aplique uma pressão suave e contínua 
— não utilize força excessiva. Para uma ação 
penetrante, permita que a ponta do cateter rode e 
aplique uma ligeira pressão descendente.
8. Retire o estilete e coloque-o no recipiente 

destinado a objetos cortantes. (Ver Figura 5)
9.  Confirme a estabilidade do cateter. O cateter 

deve ficar bem preso no osso.
NÃO LIGUE UMA SERINGA DIRETAMENTE AO 
CONECTOR DO CATETER EZ-IO
10. Coloque o penso EZ-Stabilizer sobre o conector 

do cateter. (Ver Figura 6)
11. Ligue o sistema de extensão EZ-Connect 

preparado e fixe-o de forma segura ao conector 
do cateter com o clampe aberto. (Ver Figura 7)

Figura 5

Figura 6

Figura 7
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16. Îndepărtați cateterul din pacient. Răsuciți 
ușor în sens orar în timp ce aplicați lent tracțiune 
asupra cateterului. NU AGITAȚI SAU NU ÎNDOIȚI 
CATETERUL ÎN TIMPUL ACESTEI PROCEDURI.  
(Vezi Figura 11)

Odată îndepărtat, plasați imediat cateterul în recipientul 
adecvat pentru obiecte ascuțite.

Materiale educative și de instruire disponibile la Teleflex.com/military

ATENȚIE: Nu lăsați cateterul introdus mai mult de 24 de ore.

Figura 11

NU PENTRU
STERN
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16. Wyjąć cewnik z ciała pacjenta. Delikatnie obracać 
w kierunku zgodnym z ruchem wskazówek zegara, 
jednocześnie powoli pociągając za cewnik. NIE 
PRZECHYLAĆ ANI NIE WYGINAĆ CEWNIKA 
PODCZAS TEJ PROCEDURY. (Patrz Rysunek 11)

Po wyjęciu cewnika natychmiast umieścić go w 
odpowiednim pojemniku na ostre narzędzia.

Materiały edukacyjne i szkoleniowe są dostępne pod adresem Teleflex.com/military.

PRZESTROGA: Nie należy pozostawiać cewnika wprowadzonego przez 
dłużej niż 24 godziny.

Rysunek 11

NIE DO MOSTKA
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16. Remova o cateter do doente. Gire suavemente 
no sentido dos ponteiros do relógio, tracionando 
simultaneamente o cateter. NÃO OSCILE NEM DOBRE 
O CATETER DURANTE ESTE PROCEDIMENTO.  
(Ver Figura 11)

Depois de removido, coloque imediatamente o cateter num 
recipiente destinado a objetos cortantes.

Materiais educativos e de formação disponíveis em Teleflex.com/military

CUIDADO: Não deixe o cateter inserido durante mais de 24 horas.

Figura 11

NÃO USAR 
NO ESTERNO

Instrucțiuni de utilizare

SET MANUAL  
DE ACE EZ-IO

Instrukcja użycia

ZESTAW IGŁY 
RĘCZNEJ EZ-IO

Instruções de utilização

CONJUNTO DE AGULHA 
MANUAL EZ-IO
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