
P L AT Z I E R U N G S T E C H N I K
Indirekte Punktionstechnik nach Seldinger

Verbinden Sie eine Spritze mit der Einführ-
kanüle und punktieren Sie das Gefäß. Freier
Blutrückfluss in der Spritze bestätigt die rich-
tige Position der Kanülenspitze.

Entfernen Sie die Spritze von der Kanüle und
die Schutzkappe von der Einführhilfe des J-
Guides. Zur Ausrichtung der Guide-Spitze
ziehen Sie den Guide bis in den Ansatz zu-
rück.

Setzen Sie nun den Ansatz auf die Kanüle.
Zur einfachen Einführung kann der Guide
mit leichten und kurzen Drehbewegungen
mit dem Daumen und dem Zeigefinger aus
der Einführhilfe in Einhandbedienung vorge-
schoben werden. Schieben Sie die gewün-
schte Länge des Guides vorsichtig durch die
Kanüle in das Gefäß.

Entfernen Sie dann die Einführhilfe ohne die
Lage des Guides zu verändern.

Sichern Sie den Guide mit leichtem Finger-
druck vor der Kanüle. Die Kanüle vorsichtig
aus dem Gefäß ziehen.

Die Punktionsstelle kann mittels eines Skal-
pells erweitert werden. Achten Sie darauf,
den Guide nicht zu beschädigen.

Erweitern Sie den Gefäßzugang durch Vor-
schub des Dilatators über den Guide.

Nach Entfernung des Dilatators schieben Sie
das distale Ende des Katheters über den
Guide. Zur sanften Einführung des Katheters
halten Sie den Katheter parallel, nahe der
Hautoberfläche und führen ihn bis zur
gewünschten Tiefe ein. Nutzen Sie die Ka-
thetermarkierung für die endgültige Plat-
zierung des Katheters.

Während Sie den Katheter in der gewün-
schten Position halten, entfernen Sie vorsich-
tig den Guide. Konnektieren Sie eine Spritze
am Hauptlumen. Der freie Blutfluss nach
Aspiration bestätigt die korrekte Lage des
Katheters.
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