
31

BÖLÜM 3

ACIL SERVISTE VASKÜLER ERIŞIM YOLLARI: PERIFERIK 
İNTRAVENÖZ VE İNTRAOSSEÖZ KANÜLASYON

Burcu DOĞAN 1

GIRIŞ

Acil servis pratiğinde, özellikle resüsitasyon ve kritik hastaların yönetimi söz konusu ol-
duğunda; sıvı ve ilaç tedavisinin hızlı, etkin ve güvenli bir şekilde uygulanabilmesi için 
vasküler erişim kritik öneme sahiptir. Bu bağlamda, periferik intravenöz kanüller acil 
servislerde en yaygın başvurulan vasküler erişim yöntemini oluşturmaktadır. Bununla 
birlikte, son yıllarda özellikle periferik vasküler erişimin güçleştiği vakalarda intraosseöz 
kanülasyon tekniklerine olan ilgi belirgin şekilde artmış ve bu yöntem klinik uygulama-
larda önemli bir yer edinmiştir. Bu bölümde, acil serviste vasküler erişim sağlanmasında 
kullanılan başlıca iki yöntem olan periferik intravenöz ve intraosseöz kanülasyon teknik-
leri ele alınacaktır.

PERIFERIK İNTRAVENÖZ KANÜLLER

Periferik intravenöz kanüller (PİVK), sağlık hizmetlerinde en yaygın kullanılan tıbbi 
cihazlardan biridir ve dünya genelinde yıllık kullanım sayısının bir milyarı aştığı bildi-
rilmektedir (1). Klinik uygulamalardaki yaygın kullanımı; sıvı ve ilaç tedavilerine kolay 
erişim sağlaması, acil müdahale koşullarına uygunluğu ve maliyet-etkinliği ile ilişkili-
dir. PİVK, şeffaf ve tek lümenli bir plastik kanaldan ve cilt yüzeyinde kalan bir başlıktan 
oluşur; kanül ucu ven içine yerleştirildiğinde sıvı, ilaç ve kan ürünleri gibi çeşitli tedavi 
ajanlarının uygulanmasına olanak tanırken, intravenöz tedavi başlamadan önce gerekli 
kan örneklerinin alınmasında da kullanılabilir. PİVK boyutları uluslararası kabul görmüş 
Gauge Sistemi ile belirlenmektedir (Şekil 1); düşük gauge numaraları daha geniş çaplı 
kanülleri ifade eder ve bu durum daha yüksek akım hızına olanak sağlar (Tablo 1). Kanül 
çapı uygulanacak tedaviye göre seçilmeli, komplikasyon riskini en aza indirmek için te-
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bildirilmiştir (25). Bu nedenle, İO uygulamalarının maliyet-etkinliği, özellikle kaynakla-
rın sınırlı olduğu sağlık sistemlerinde dikkatle değerlendirilmelidir.

Sonuç olarak; acil tıp pratiğinde, PİVK ve İOK, hastaların hızlı ve etkili bir şekilde 
tedavi edilebilmesi açısından kritik öneme sahip iki temel vasküler erişim yöntemidir. 
PİVK yaygın olarak tercih edilmekle birlikte, uygulamanın başarısız olduğu ya da uygun 
vasküler erişim sağlanamadığı durumlarda; güncel kılavuzlar doğrultusunda İOK hızlı, 
güvenilir ve pratik bir alternatif olarak önerilmektedir.

Son yıllarda acil sağlık hizmetlerinde İOK kullanımında belirgin bir artış eğilimi göz-
lemlenmektedir. Bu eğilim, uygulamanın hem etkinliğine hem de sahada uygulanabilirli-
ğine duyulan güvenin arttığını göstermektedir. Bununla birlikte, vasküler erişim yöntemi 
seçiminin, her ülkenin acil sağlık sistemi içerisindeki yapısal farklılıklar, kaynak dağılımı 
ve klinik öncelikler doğrultusunda şekillenmesi gerektiği unutulmamalıdır.
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