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Intraosséare Punktion (mit EZ-10) Name und Klasse Studierende/r:
Spezielles: Ubungsphantom/ALS Trainer
Material: Arrow® EZ-10®-Bohrmaschine, Intraossérnadelset (Intraosséarnadel, EZ-Connect®-Anschlussleitung, Armband, Nadelstichschutzbehalter,

EZ-Stabilizer™-Pflaster), Dreiweghahn, Infusionssystem & -l6sung, ggf. Lokalanasthetikum, mind. 2x 10 ml Spritzen, Hautdesinfektionsmit-
tel, Einmalhandschuhe

Der OSCE ist erfilllt, wenn die Arbeitsschritte in unten beschriebener oder begriindet anderer Reihenfolge korrekt ausgefiihrt wurden.

OSCE erfiillt ] OSCE nicht erfiillt ] Datum & Unterschrift Ausbildner:
erfullt nicht erfullt nicht beurteilbar
01 Handschuhe anziehen oder benennen O O O
02 Material komplett vorbereiten O O O
03 Patient Uber das Vorgehen und die geplante Massnahme informieren O O O
— Bei wachen Patienten nach der Punktion vor der Applikation von Flissigkeiten: Lokalandsthesie
04 Vorbereitung
— Punktionsort aufsuchen 0 0 0
— Hautdicke Gber dem Knochen mit dem Zeigefinger ertasten
— Haut desinfizieren (Einwirkzeit beachten)
Lokalanasthetikum* oder NaCl 0,9% aufziehen und das System spulen und luftleer machen O O O
05 Punktion durchfiihren
— Richtige Intraossarnadel auswéahlen und Nadel mit Bohrer aus der Verpackung entnehmen O O O
— Nadel mit Zeige- und Mittelfinger sichern und Schutzkappe mit der anderen Hand entfernen
- H_aut am Pgnktionsort senkrecht t_)is zum WiQergtand durchstec.hen (5—mm—Markierung muss noch 0 0 0
sichtbar sein!) Bohrschalter betétigen und mit leichtem Druck bis auf Hautniveau bohren
— Nadel mit Daumen und Zeigefinger sichern, Bohrer senkrecht entfernen, Trokar herausschrauben O O O
06 Fixation und Inbetriebnahme
— Intraosséarnadel mit beigelegtem Pflaster fixieren und luftleeres System anschliessen O O O
— Mit NaCl 0,9% oder mit einem Lokalandsthetikum* langsam spuilen
— Vorbereitete Infusion Uber Dreiwegehahn an System anschliessen und Rollklemme 6ffnen O O O
— Armband anlegen a a O

Notizen: Intraosséaren Zugang kontinuierlich auf Zeichen einer Dislokation und Extravasation tberwachen
*Lokalanasthetikum (Lidocain): wird beim Kind zur Verhinderung des Injektionsschmerzes nicht angewendet

Quelle: Landsleitner, B. et al. (2024). Stellungsnahme zum Einsatz von Lidocain zur Reduktion des Injektionsschmerzes beim Legen eines intraosséaren Zugangs in der Kindernotfallmedizin. Zeit-
schrift Anasth Intensivmedizin, 65:558-560. https://doi:10.19224/ai2024.558
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