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Inserimento dell'ago 
 

Per facilitare l'inserimento corretto dell'ago, si 
deve sentire l'ago: 

1. attraversare la cute del paziente e il tessuto 
sottocutaneo, 

2. incontrare il setto di silicone, 
3. attraversare il setto e 
4. raggiungere la base metallica della porta di rifornimento 

(figura 2). 
 
 
Svuotamento della pompa 
 

Per facilitare il controllo dello svuotamento completo 
della pompa e il mantenimento dell'inserimento 
corretto dell'ago procedere come segue: 
• Osservare il liquido durante l'aspirazione. Se il liquido aspirato non ha 

l'aspetto previsto, può darsi che l'ago non sia inserito correttamente nella 
pompa. La pompa è completamente vuota quando: 
1. non sono più visibili bolle d'aria nel tubo di estensione e nella siringa e 
2. si avverte una pressione negativa nella siringa. 

 
 
Rifornimento della pompa 
 

Per facilitare il controllo del rifornimento corretto della pompa procedere come 
segue: 
• Quando il morsetto viene aperto, osservare la presenza dei seguenti 

indicatori che confermano la posizione corretta dell'ago: 
1. non sono più visibili le bolle presenti nel tubo di estensionevengono 

immediatamente aspirate nella pompa; 
2. lo stantuffo può spostarsi leggermente quando il farmaco viene inizialmente 

aspirato nella pompa. 
• Durante l'iniezione, aspirare periodicamente e osservare una parte di farmaco per 

confermare che abbia l'aspetto previsto, in modo da avere la conferma che la 
posizione dell'ago sia sempre corretta. Se non si è sicuri che il farmaco sia stato 
iniettato correttamente nella pompa, aspirarlo completamente per verificare che 
sia possibile rimuovere tutto il farmaco iniettato. 

 

Se si sa o si sospetta che si sia verificato un riempimento accidentale della tasca, 
monitorare attentamente il paziente per un periodo di tempo adeguato e, se necessario, 
contattare i servizi di emergenza. Per le procedure di emergenza necessarie in caso di 
sovradosaggio o sottodosaggio del farmaco, fare riferimento al manuale di rifornimento del 
kit o al manuale “Indicazioni, Stabilità del Farmaco e Procedure di Emergenza dei Sistemi 
di infusione impiantabili SynchroMed e IsoMed“. Come di consueto, è necessario essere 
certi che il paziente sia a conoscenza dei sintomi di sovradosaggio e sottodosaggio del 
farmaco. Per i sintomi specifici di sovradosaggio e sottodosaggio, consultare 
l’appropriato foglietto illustrativo del farmaco. 
 

Per qualsiasi ulteriore informazione o chiarimento sulla procedura di rifornimento, vi 
invitiamo a rivolgervi al servizio di assistenza tecnico-applicativa Medtronic DIRECTO (tel. 
numero verde 800 209020 – fax 02 24138.235 – e-mail: directo.italia@medtronic.com). 

 
 

Tessuto 
sottocutane

Figura 2. Inserimento dell'ago 

 (nota: la figura rappresenta una vista trasversale della 
pompa SynchroMed II da 20 ml.) 

PROMEMORIA PER IL 
POSIZIONAMENTO 
DELL'AGO: 

 Se non si è certi 
della posizione 
dell'ago in qualsiasi 
momento della 
procedura, eseguire 
una nuova 
valutazione della 
sua posizione. 

 
 Prima e durante 

l'iniezione del farmaco 
verificare che l'ago sia 
inserito completamente 
fino alla base metallica 
della porta di 
riempimento. 

 
 Se non si è sicuri che il 

farmaco sia stato 
iniettato correttamente 
nella pompa, aspirarlo 
completamente per 
verificare che possa 
essere completamente 
rimosso. 
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