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Una precisazione…
• Malposizione secondaria e dislocazione non sono necessariamente 

associate!
• La dislocazione del tra7o esterno del catetere è una forte 

indicazione a verificare se vi è associata una malposizione della 
punta del CVC.
• Una malposizione secondaria può avvenire anche in assenza di una 

dislocazione del tra7o esterno (un esempio comune è la 
malposizione secondaria del CVO).
• Un catetere con una parziale dislocazione del tra7o esterno può 

essere ancora in «zona safe» o possono essere effe7uate della 
manovre per portarlo in «zona safe»
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• Quanto ? Incidenza del fenomeno
• Quando? Quando controllare la punta
• Come? Come fare diagnosi di malposizione
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•345 neona/. Tu9 cateteri stabilizza/ con Securacath
• Nessuna complicanza al momento dell’impianto.
• Rimozione ele9va del disposi/vo nel 98% dei casi.
•Incidenza di CRBSI 0.3/1000 giorni catetere.
• Nessun caso di trombosi o migrazione del catetere.

• Centrally inserted central catheters in preterm neonates with weight below
1500 g by ultrasound-guided access to the brachio-cephalic vein. JVA 2021. doi: 
10.1177/1129729820940174

• Securement of central venous catheters by subcutaneously anchored suturless
devices in neonates. JMFNM 2021. doi: 10.1080/14767058.2021.1922377

• The intracavitary ECG method for tip location of ultrasound-guided centrally
inserted central catheter in neonates. JVA 2022. doi: 
10.1177/11297298211068302

• A GAVeCeLT bundle for central venous catheterization in neonates and children: 
A prospective clinical study on 729 cases. JVA 2022. 
https://doi.org/10.1177/11297298221074472

SIC-Ped
  Safe Inser.on of Central 
access in Pediatric pa.ent

Incidenza del fenomeno.. CICC e FICC

https://doi.org/10.1177/11297298221074472




Incidenza del fenomeno

• La malposizione secondaria è un fenomeno comune sopra7u7o 
nei CVO e nei cateteri ECC.
• La reale incidenza può essere so7os,mata (radiologia vs eco).
• Non esistono da, sulla incidenza post-introduzione dei nuovi 

standard di stabilizzazione «secure & protect».
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Neo Echo Tip protocol

JVA 2021



Neo Echo Tip protocol per la 
malposizione secondaria del CVO

Procedura:
Valutazione della zona target alla giunzione tra VCI e atrio di destra.
In caso di catetere non visibile ruotare la sonda in senso orario per visualizzare meglio la
membrana della fossa ovale e l’atrio di sinistra.
In caso di catetere non visibile eseguire un flush rapido di soluzione fisiologica da 0.5-1 ml.
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Neo Echo Tip protocol per la 
malposizione secondaria del CVO

Procedura:
Valutazione del percorso intraepa.co del CVO in senso inverso.
Vena cava inferiore-> DoHo venoso di Aranzio-> Recesso ombelicale-> Rami portali (destro
e sinistra)-> Vena ombelicale.
In caso di catetere non visibile eseguire un flush rapido di soluzione fisiologica da 0.5-1 ml.



Neo-ECHOTIP TIP-Navigation







Neo Echo Tip protocol per la malposizione
secondaria dell’ECC proveniente dagli ar8 superiori

Procedura:
Valutazione della zona target alla giunzione tra VCS e atrio di destra u.lizzando tuHe e tre le proiezioni.
In caso di catetere non visibile eseguire un flush rapido di soluzione fisiologica da 0.5-1 ml.
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Neo Echo Tip protocol per la malposizione
secondaria dell’ECC proveniente dagli ar8 superiori

Procedura:
Valutazione del percorso a ritroso del catetere ECC u.lizzando le finestre acus.che di RaCeVa e RaPeVa.
Vena Cava Superiore -> Vena Anonima ipsilaterale -> Vena Anonima controlaterale -> Vena giugulare
Interna -> Vena Succlavia-> Vena Ascellare
In caso di catetere non visibile eseguire un flush rapido di soluzione fisiologica da 0.5-1 ml.



RaCeVa



BCV

AA







RaPeVa



Neo Echo Tip protocol per la malposizione
secondaria dell’ECC proveniente dagli ar8 inferiori

Procedura:
Valutazione della zona target alla giunzione tra VCI e atrio di destra u.lizzando la finestra
soHocostale bicavale.
In caso di catetere non visibile valutare la VCI aHraverso la finestra soHocostale longitudinale
oppure aHraverso la finestra transepa.ca.
In caso di catetere non visibile eseguire un flush rapido di soluzione fisiologica da 0.5-1 ml.
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Neo Echo Tip protocol per la malposizione
secondaria dell’ECC proveniente dagli ar8 inferiori

Procedura:
Valutazione del percorso a ritroso del catetere ECC utilizzando le finestre acustiche del RaFeVa
Vena iliaca> Vena femorale comune-> Vena femorale superficiale e profonda -> Vena safena
In caso di catetere non visibile eseguire un flush rapido di soluzione fisiologica da 0.5-1 ml.
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Neo Echo Tip protocol

JVA 2021



Conclusioni

• La malposizione secondaria è un fenomeno frequente nel neonato.
• Può avvenire in presenza o in assenza di dislocazione del tra8o esterno del 

catetere.
• É raccomandato un screening ecografico per l’iden;ficazione precoce.
• Il protocollo Neo-ECHOTIP rappresenta una procedura standardizzata che 

può essere agevolmente impiegata per una diagnosi efficace della 
malposizione secondaria. 

• La maggior parte delle finistre acus;che sono semplici da realizzare e 
richiedono solo un minimo traning.




