Venepunkce s Vein Viewerem? Zadny problém.

Pracuiji jako détska sestra na ambulanci détské kliniky Fakultni nemocnice v Hradci
Kralové. Na naSem oddéleni oSetfujeme pacienty od novorozeneckého véku do 19
let,
témér 20.000 déti rocné.

Uvodem svého prisp&vku bych chtéla pfipomenout problematiku ziskani periferniho
Zilniho pfistupu. Cévni pristup je Casto nutny u hospitalizovanych i ambulantné
vySetfovanych déti z mnoha riznych klinickych indikaci. Tato nutna a cCasta
intervence je u déti obtizna v disledku malych Zil a nedostate¢né spoluprace
pacienta. Dale situaci komplikuje dehydratace, obezita, tmava barva pleti a cévni
systém poSkozeny Castymi kanylacemi
u chronickych pacientld. Pfitom venepunkce patfi k nejCastéjSim obavanym a
bolestivym zkuSenostem pro vySetfované dité.

Na nasi klinice mame nékolik mésici moznost vyzkouSet pfistroj americké firmy
Luminetx VeinViewer. Jde o patentovany systém, umozniujici lokalizaci podkozZnich
cév a jejich souCasnou projekci na povrchu téla. Pracuje pomoci zafeni, které je
velmi podobné infraCervenému a tim detekuje hemoglobin. Je to obdobny princip
jako u pulzni oxymetrie. Ziskany obraz je po zpracovani v pocitaCi pristroje promitnut
na kuzi. PFistroj je neSkodny pro oci, pacient neni vystaven zadnému teplu, radiaci Ci
kontaktu s pfistrojem. Jde tedy o zcela bezpecnou neinvazivni metodu, kterou Ize
vyuzit i u novorozencu a lidi s citlivou €i patologicky postizenou pokozkou.

Systém Ize pouzit bez ohledu na vék, pohlavi i barvu pleti. Je schopen zobrazit
cévy do hloubky 8 — 10 mm. Cévy jsou zobrazeny plosné, bez informace o hloubce
ulozeni. UrCitym voditkem je sytost obrazu, kdy vény a cévy obecné, uloZeny blize
k povrchu, jsou zobrazeny kontrastnégji. Proto Ize rozlisit artérii od vény, kdy artérie je
zobrazena s men$im kontrastem a navic lze pozorovat pulzaci. Pro pouziti u malych
déti ma systém maod Fine Detail, ktery odhali jemnéjSi cévy. Dale je pfistroj vybaven
modem Hair, ur€enym k eliminaci rusivych vliva zptsobenych ochlupenim.

Na nasSem oddéleni pracuji zkuSené sestry, které maiji letitou praxi a denné

provadéji odbéry.
Pfistroj jsme vyzkouSely na desitkdch déti od novorozeneckého véku az po
adolescenty, u chronickych pacientd s zZilnim systémem poskozenym v dasledku
Castych odbérl a kanylaci, u déti obéznich, kterych jednoznacéné pfibyva a Zily jsou u
nich i Spatné hmatné, i u déti tmavé pleti, kde jsou Zily obtizné vidét. | pfi praci s VV
je nutna zkuSenost, protoZe je nutno odhadnout v jaké hloubce se Zila nachazi.
ProsSly jsme etapami naprostého nadseni, kdy se zdafil absolutné kazdy odbér, pres
fazi mirné skepse, kdy jsme zjistily, Ze nic neni stoprocentni, ale po urcité dobé
ziskavani zkuSenosti a odhadu byla uspésnost velmi vysoka. Nékdy jsme Zzasly,
jakou ma dité Zilni kresbu — zcela mimo obvyklé fyziologické uloZeni. Nebylo divu,
kdyZz nam holCiCka fekla, Ze jeji pani doktorka ji pichala 8x. U nas se odbér diky VV
zdafil ihned. Diky znazornéni cévni kresby totiz vidime také kam ,nepichat®. Po
stlaCeni cévy a jejim uvolnéni lze pozorovat, jak se cévy plni, kde se vétvi, lze
usuzovat i na jejich kvalitu.

Déti prekvapivé nemély z VV strach, pfestoZe je pomérné velky, naopak , zeleny
obrazek“ odved! jejich pozornost od vlastniho vpichu a i néktefi prosluli bojovnici
absolvovali proceduru bez boje a slzicek. Jedina — nactileta sleCna konstatovala, ze
na ni pfistroj pusobi strasidelné. Rodice se ani v jednom pfipadé neptali, zda pfistroj
nema Skodlivé ucinky,
napf. zda nevydava zareni. Stacila jim informace, ze VV usnadni napichnuti Zily.



K vyhodam VV patfi jednoznacné zkraceni doby zavedeni periferniho Zilniho
pfistupu a hlavné vysoké procento uspésnosti na prvni pokus. Dale se snizuje
nutnost zavedeni centralniho Zilniho vstupu, protoZe se podafi najit periferni a
vylouCi se tak opakované vpichy, které vedou mimo jiné také ke znehodnoceni Zily.
Snizuje se riziko infekce, dochazi k uspofe €asu i materialu, ale zejména se zvySuje
komfort pacienta, snizi se bolest a strach a tak se pro ného stava cely vykon
snesitelngjsi.

Na zaveér svého prispévku bych chtéla fici, ze venepunkce a kanylace Zzily je nékdy
neopravnéné povazovana za rutinni a rychlou zalezitost. Pfitom kazdy zdravotnik se
ve své praxi jisté setkava s pacienty, u kterych je napichnuti zily zalezitost, ze které
jsou vystresované vSechny zucCastnéné strany — déti, rodiCe i zdravotnik. U déti
k tomu jesté pfibyva zhorSeni spoluprace ze strany ditéte, pokud prvni pokus nebyl
uspésny. A nemusi jit zdaleka jen o détské pacienty.

VeinViewer rozhodné uSetfi spoustu prace, nervu, strachu a bolesti a k mediciné 22.
stoleti urcité patfi. My jsme na détské klinice byli z tohoto systému nadSené.

Z komentaru nasich velkych i malych klientu:

,Hlavné, aby uz vam to neodvezli.”

.1ak to je pfesné ono, do takovych pfistrojd by mély jit penize z regulacnich
poplatkd.”

» 10 je fakt husty.”

,oestfi, doufam, ze jeSté mate zeleny svétlo.”

» 10 uz to je? Dneska to bylo fakt super.*

» Sestfi, od té doby co tu je ten pfistroj, tak je to vzdycky napoprvé.*

Technické parametry pfistroje:

Zafizeni vazi 61 kg a méfi 196 cm. Je zcela mobilni diky pojizdné zakladné. Snimaci
hlava je nastavitelna jak v horizontalnim, tak ve vertikalnim sméru a otacdiva az do
uhlu 180 stuprit. Ovladani je velmi jednoduché, v8echny ovladaci prvky jsou na
jediném kontrolnim panelu.
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