
 

1.  Tecnica asett ica durante l ’ impianto:  lavaggio del le mani,  massime 
protezioni  di  barr iera e antisepsi  cutanea con clorexidina 2% 

 
2.  Incannulamento percutaneo ecoguidato del la migl iore vena 

disponibi le,  scelta dopo valutazione ecografica sistematica del le vene 
central i  (RaCeVA),  prendendo in considerazione i l  cal ibro del la vena, 
la sua profondità,  la sicurezza del la venipuntura e la faci l i tà del la 
tunnell izzazione 

3.  Control lo del la posizione del la punta durante la procedura,  
preferibi lmente mediante la tecnica del l ’ECG intracavitario 

 
4.  Gestione appropriata del la guida metal l ica al  f ine di  evitare aritmie 

5.  Stabil izzazione appropriata dei  cateteri  tunnell izzati  mediante 
appropriato posizionamento del la cuf fia ad almeno 2 cm dal sito di  
emergenza e uso di  ‘sutureless device’  

 
6.  Scelta appropriata del  s ito dove intascare i l  reservoir,  preferibi lmente 

a non più di  due cm al  di  sotto del la clavicola e ad almeno 3 cm dalla 
testa del l ’omero 
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