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Stanowisko Polskiego Towarzystwa Pielegniarek Anestezjologicznych i
Intensywnej Opieki
oraz
Konsultanta Krajowego w dziedzinie Pielegniarstwa Anestezjologicznego i
Intensywnej Opieki
w sprawie wykorzystania przez personel pielegniarski ultrasonografii do
identyfikacji naczyn zylnych celem ich kaniulacji oraz do wprowadzenia
obwodowego cewnika posredniego do naczynia zylnego.

Zgodnie z Art. 2. Ustawy o zawodzie pielegniarki i poloznej zawody pielegniarki i poloznej sa
samodzielnymi zawodami medycznymi. Pielegniarki i polozne zgodnie z brzmieniem art. 11 ww.
regulacji ,wykonujg zawodd, z nalezytg staranno$cia, zgodnie z zasadami etyki zawodowej,
poszanowaniem praw pacjenta, dbaloécia o jego bezpieczenstwo, wykorzystujac wskazania
aktualnej wiedzy medycznej'.

Identyfikacja obwodowych naczyn zylnych z pomoca ultrasonografii w celu ich kaniulacji
jest obecnie rekomendowanym przez Infusion Nurses Society standardem postepowania w
sytuacjach trudnoéci anatomicznych (np. u pacjentéw otylych lub gdy naczynia zylne nie sa
widoczne)2. W takich sytuacjach przydatne jest wykorzystanie cewnikow posrednich ang. midline
wprowadzanych najczesciej przez zyle odlokciowa lub odpromieniows.

Wykorzystanie ultrasonografii do identyfikacji i kaniulacji naczyn zylnych poprawia
skutecznoé¢ procedury i shuzy zwiekszeniu bezpieczenstwa wykonania dostepu naczyniowego
poprzez zmniejszenie liczby kaniulacji i jatrogennego nakhlucia naczyn tetniczych. Duza zaletg
kaniul midline jest rowniez mozliwo$¢ pobierania krwi do badan diagnostycznych.

Wykonywanie przez przeszkolony personel pielegniarski kaniulacji naczyn obwodowych z
pomoca techniki obrazowej (USG) ulatwiajgcej wykonanie procedury, nie r6zni sie zatem od innych
dotychczas stosowanych w tym celu technik wizualizacji np. iluminatoréw naczyniowych. Uzycie
USG nie sluizy w tym przypadku postawieniu diagnozy i zakres wykorzystania tej techniki
obrazowej mieéci sie w ramach dzialan okre$lonych w Ustawie.

Warto zwrdéci¢ uwage, ze od wielu lat kaniulacje obwodowych naczyn zylnych ( w tym
kaniule posrednie) pod kontrolg USG wykonywane sa przez przeszkolony zespoél pielegniarski w
wielu krajach Unii Europejskiej, USA i Australii i zalecane przez liczne towarzystwa naukowe, np.

1 [Dz. U. 2011 poz. 1039].
2 Gorski, Lisa A.; Hadaway, Lynn; Hagle, Mary E. i wsp. Infusion Therapy Standards of Practice,
8th Edition Journal of Infusion Nursing. 44(1S):S1-S224, January/February 2021.
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przez Society for Vascular Nursing, Society of Hospital Medicine, czy Emergency Nurses
Association 3, 4, 5.

Umiejetno$¢ wykorzystania przez zespoly pielegniarskie ultrasonografii jako technologii
coraz powszechniej dostepnej i stosowanej w oddzialach wpisuje sie w ustawowy obowigzek
podnoszenia swojej wiedzy, umiejetnosci i dostosowania do aktualnej wiedzy.

Kazda osoba po ukonczeniu studiéow pierwszego stopnia na kierunku pielegniarstwo,
uzyskujac tytul zawodowy licencjata pielegniarstwa, zdobywa kwalifikacje do kaniulacji naczyn
obwodowych. Wynikaja one z efektéw uczenia sie przypisanych dla obszaru nauk w zakresie
podstaw opieki pielegniarskiej i zaje¢ z podstaw pielegniarstwa®.

Brak nauczania w zakresie kaniulacji naczyn zylnych obwodowych cewnikami posrednimi
zakladanymi technika Seldingera wynika wylacznie z ograniczonej dostepno$ci i nieznajomosci tego
typu kaniul w naszym kraju.

W Rozporzadzeniu MZ z dnia 28 lutego 2017 r. w sprawie rodzaju i zakresu $wiadczen
zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych udzielanych przez pielegniarke
albo potozng samodzielnie bez zlecenia lekarskiego nie okreslono dodatkowych kompetencji w
sprawie cewnikéw posrednich. Nie istnieje potrzeba doprecyzowania tych przepisow, gdyz
wykorzystanie cewnika pos$redniego mies$ci sie w kompetencji okre$lonej jako: ,kaniulowanie
naczyn zylnych konczyny gérnej i dolnej”. Cewnik posredni spelnia ten wymog, bo jego koniec musi
znajdowac sie w obwodowym naczyniu zylnym.

Liczne badania naukowe dowodza, ze cewniki pos$rednie redukuja zakazenia odcewnikowe
oraz zmniejszaja liczbe kaniulacji pacjenta podczas jego pobytu w szpitalu. Z punktu widzenia
bezpieczenistwa pacjenta zalozenie cewnika posredniego przynosi jedynie korzysci dla pacjenta oraz

3 Stuckey C, Curtis MP. Development of a nurse-led ultrasound-guided peripheral intravenous
program. J Vasc Nurs. 2019;37(4):246-249. doi:10.1016/j.jvn.2019.07.003

4 Franco-Sadud R, Schnobrich D, Mathews BK, et al. Recommendations on the Use of
Ultrasound Guidance for Central and Peripheral Vascular Access in Adults: A Position Statement
of the Society of Hospital Medicine [published online ahead of print, 2019 Sep 6]. J Hosp Med.
2019;14:E1-E22. d0i:10.12788/jhm.3287

5 Edwards C, Jones J. Development and Implementation of an Ultrasound-Guided Peripheral
Intravenous Catheter Program for Emergency Nurses. J Emerg Nurs. 2018;44(1):33-36.
doi:10.1016/j.jen.2017.07.009

6 Rozporzadzenie Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 26 lipca 2019 r. w sprawie
standardow ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty,
farmaceuty, pielegniarki, potoznej, diagnosty laboratoryjnego, fizjoterapeuty i ratownika
medycznego, zalacznik nr 4. Dz.U. 2019 poz. 1573).
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zmniejsza liczbe inwazyjnych procedur, ktore zespoly pielegniarskie wykonuja w stosunku do
chorego 7, 8, 9.

Zalozenie cewnika posredniego nie wymaga dodatkowej zgody pacjenta, gdyz jest to zabieg,
ktory nie niesie za soba ryzyka istotnych powiklan, co stanowi kryterium do dodatkowej zgody
wedlug zestawu standardéow dla szpitali zawartych w Programie Akredytacji Centrum
Monitorowania Jako$ci w Ochronie Zdrowia.

W dobie pandemii COVID-19 zgodnie z zaleceniami CDC i WHO cewniki po$rednie
obwodowe sa dostepami naczyniowymi z wyboru u chorych, ktorzy nie wymagaja cewnika
centralnego. W w/w wytycznych zaleca sie takze, aby jak najwiecej dostepoéw naczyniowych
zakladanych bylo pod kontrola ultrasonograficzna. Przygotowanie do takich dzialan wpisuje sie w
ustawowy obowiagzek podnoszenia swojej wiedzy i umiejetnosci przez zespoly pielegniarskie oraz
wykorzystania wskazan aktualnej wiedzy medyczne;.

Reasumujac nie istnieja przeciwwskazania do zakladania przez przeszkolony personel
pielegniarski posrednich kaniul obwodowych z mozliwo$cig identyfikacji naczyn zylnych za pomoca
ultrasonografii.
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