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59e su@cutaneous intra8enous in+usion $ort B,??KH or totall; im$lanta@le 8enous $ort B5?L7"H 9a8e 
@een  an  enormous  de8elo$ment  in  t9e  +ield  o+  oncolo.;  and  conseMuentl;  in  man;  +ields  o+ 
medicineE Nrom t9eir +irst clinical use3 t9ese de8ices 9a8e 9ad an enormous and incommensura@le 
im$act on t9e Mualit; o+ li+e3 es$eciall; in cancer $atientsE 59ese de8ices o++er t9em t9e o$$ortunit; 
o+ a continuous 8enous access  t9at $ermits more relia@le and e++ecti8e  treatmentsE 59ese de8ices 
also  c9an.ed  in  some Ia;  t9e  a$$roac9  to  t9e  $atients  su++erin.  +rom cancer3  as  neI  and more 
acti8e t9era$ies 9a8e @een de8elo$edE 7+ter man; ;ears t9ese de8ices are not onl; used +or cancer 
$atients3  @ut  t9e;  s$read  +or  man;  diseases  in  I9ic9  continuous  intra8enous  t9era$ies  are 
reMuiredE 

59e met9od o+ cat9eter ti$ $lacement can @e 
attem$ted usin. di++erent met9odsE <9est OPra; 
+ilm  or  +luorosco$;  is  one  o+  t9e  met9od  t9at 
can  @e  used  es$eciall;  i+  t9e  ,??K  is  $laced  in 
o$erati8e  roomE  59is  met9ods  Iit9  its 
ad8anta.es  and  @ias3  $ermit  to  9a8e  an  ima.e 
a@out  t9e  ri.9t  $osition  o+  t9e  ti$  o+  t9e 
cat9eterE  59is  is  +undamental3  +irst  o+  all  to 
$re8ent  all  t9e  related  com$lications  t9at  can 
a$$ears  +rom  t9e cat9eter occlusion until  8ena 
ca8a  $er+oration  QRSE  ,ome  eTternal  met9ods 
measurement  i+  t9e  cat9eter  eTist  in  order  to 
a8oid an; radiolo.ical controlE Uut @etIeen t9e 
met9ods  t9at  can  @e  used  is  t9e  less  sure  in 

order  to  Voin  t9e  ri.9t  $osition  +or  t9e  ti$  o+ 
cat9eter and I9en $ossi@le s9ould @e a8oided3 
es$eciall; +or t9e neo$9;tesE 59e mal$osition o+ 
t9e  ti$  can @e  t9e  cause o+  8enous  t9rom@osis 
so t9e 8isualisation o+ t9e correct ti$ $osition is 
mandator;E  ?n  t9is  Ia;  OPra;  +ilm  QFS3 
+luorosco$;  QWS3  $ero$erati8e  intra8asal 
electro.ra$9ic  control  QXS  can  @e  $re+erred  to 
eTternal  measurement  o+  t9e  cat9eter 
$rocedureE 

59e silJ  is  usuall; used  +or  internal  sutures 
de$endin.  +rom  t9e  sur.eons  attitudes  and 
9a@itsE  59e  +i@rous  scar  can  de8elo$  startin. 
+rom silJ suture and t9is  do not $ermit to +ind 
t9e  cat9eter3  @ut  t9e  num@er  o+  $atients 
re$ortin.  t9is  com$lications  is  not  Iell 
s$eci+ied  QYSE  59e  cat9eter  need  to  @e  secured 
@ot9 Iit9  t9e entr; side and Iit9  t9e eTit side 
o+  t9e  8ein  t9at  is  used  to  insert  t9e  cat9eterE 
Z9en  t9e  8ein  is  isolated  t9e utili=ation o+  t9e 
silJ is not recommended  to sus$end t9e 8ein it 

[re$rint  reMuests  toA) ?sidoro  "i  <arlo3  7ssociate  Kro+essor  o+ 
,ur.er;  BKro+essore  7..re.atoH3  "e$artment  o+  ,ur.ical 
,ciences3  4r.an  5rans$lantation3  and  7d8anced  5ec9nolo.ies3 
:ni8ersit;  o+  <atania3  <anni==aro  >os$ital3  Lia  \essina  ]F^3 
^YRF_ <atania3 ?tal;E `PmailC idicarloaunictEit)

bFGRF "i <arlo ? et alE Aicensee carain Ku@lis9ers K8tE AtdE 
BcKKAH 
,u@mittedC \arc9 F3 FGRFd 7cce$ted \arc9 ]3 FGRF3 Ku@lis9edC 
\arc9 RG3 FGRF 
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sel+3 es$eciall; i+ Iill @e t9en secured usin. t9e 
a@sor@a@le  sutureE  59e  utili=ation  o+  t9e  silJ 
re$resent a useless $assa.e t9at can @e a8oided 
@ot9  +or  time  s$arin.  and  to  a8oid  t9e  risJ  o+ 
in8oluntar;  silJ  utili=ationE  Z9en  t9e  $orts 
$laced  in  its  su@cutaneous $osition need  to @e 
+iTed  in  order  to  a8oid  t9e  rotationE  "i++erent 
Jind  o+  $ort  eTists  Iit9  di++erent  num@er  o+ 
9ole  to  secure  t9e  $ort  to  t9e  +asciaE  59e 
minimum  is  t9ree  9oles  and  t9e  maTimum  is 
+ourE 7 minimum o+  t9ree 9oles can @e used  to 
secure  t9e  $ort  @ecause  one  or  tIo  9oles  are 
insu++icient  to  9a8e  a  solid  +iTation  and 
$redis$ose to t9e rotationE 7lso mi.ration o+ t9e 
$ort itsel+ is 8er; rare and t9e onl; cause is t9e 
incom$lete +iTation o+ t9e $ort at t9e +asciaE R or 
F  $oint  are  usuall;  una@le  to  $re8ent  rotation 
or more rare mi.rationE 59e suture usuall; 9as 
to @e not a@sor@a@leE 

co  anti@iotic  is  need  to  im$lant  a  ,??K  Q_S 
and  t9is  $rocedure  ma;  @e  $er+ormed  in  out 
$atient  de$artment  or  in  sur.ical  clinicE  59is 
ri+lect  t9e  cost  o+  t9e  $rocedure  and  t9e 
di++erent  rem@oursement    in  eac9  countr;E  ,o 
anti@iotic irri.ation o+ t9e sJin at t9e end o+ t9e 
$rocedure  is  em$iric  met9od  t9at  9as  an; 
si.ni+icance  eTce$t  in  case  in  I9ic9  t9is 
$rocedure s9ould @e studied and $ro8edE 

59e len.t9 o+ t9e utili=ation o+ t9e $ort is an 
im$ortant  +actor  concernin.  t9e  t9rom@osis  o+ 
t9e cat9eterE co e8idence eTist in t9e literature 
t9at nor t9e race3 nor t9e +reMuent $ort in+usion 
Iit9  9e$arin  are  a@le  to  $re8ent  t9e  cat9eter 
andDor 8enous t9rom@osisE 7n; e8idence eTists 
about  the  so  called  “heparinization”  (flushing 
t9e cat9eter Iit9 diluted 9e$arinHE 59e amount 
o+ 9e$arin t9at em$iricall; is used is R cc BYGGG 
?E:E in RG ml o+ saline solutionH QeS and RGG ?E:E  
in  RG  ml  o+  saline  solution  is  $ro@a@l;  a  8er; 
small  amount  o+  t9e  9e$arin  to  $re8ent 
occlusion  QYSE  ?n  literature  are  re$orted  man; 
sc9emes  +or 9e$arini=ation o+  t9e cat9eter3 @ut 
none  9as  emer.ed  as  t9e  @est3  I9ic9  ma; 
eT$lain  t9e  lacJ  o+  .eneral  a.reement  Q]SE 
>oIe8er  some  c9emot9era$;  re.imens  9a8e 
need  mont9l;  reintroduction  Q]SE  ?+  t9e  $ortP
cat9eter  is  irri.ated  e8er;  W  mont9s  is 
considered  too  Iidel;  s$aced  and  t9e 

$re+erence  s9ould  @e    to  irri.ate  t9e  s;stem 
e8er; W o X IeeJs QeSE 

59e  ,??K  is  a  closed  s;stem  t9at  is  usuall; 
tested  to  resist  a  9i.9  $ressureE  ,maller 
s;rin.es  .enerated si.ni+icantl; more  inVection 
$ressure  t9an  did  lar.er  s;rin.es  Q^SE  7ll  t9e 
nurses and doctors JnoI t9at t9e s;rin.e Iit9 
a small cali@re as s;rin.es Iit9 R3 Y and RG ml 
s9ould  @e  used  8er;  care+ull;E  ?n  +act  t9e;  can 
de8elo$ a 9i.9 $ressure and t9is can dama.e all 
t9e s;stemE 4+ course t9is can 9a$$en es$eciall; 
i+  eTist  occlusion  at  an;  le8el  in  t9e  cat9eter 
lineE 

59e  met9ods  o+  $ort  insertion  9a8e  @een 
detailed  durin.  t9e  ;ears  and  t9e;  usuall;  are 
c9osen  de$endin.  o+  Jind  o+  o$erator3  site  o+ 
$ositionin.  t9e  ,??K3  sJill  o+  t9e  sur.eon 
radiolo.ists3  anaest9esiolo.ists3  .;naecolo.ists3 
oncolo.ists3  neurolo.ists3  and  ot9er  s$ecialists 
t9at 9a8e @ecome interested in ,??K $lacementE 
Pneumothorax (Pnx’s)  is a strong complication 
for  SIIP  implant.  Pnx’s  rate  in  literature 
com$rised @etIeen GEYf and _f o+ cases QRGSE 
59is  is  t9e most  li+ePt9reatenin.  com$lication3 
Iit9 9ea8; clinical3 economic3 and $s;c9olo.ical 
conseMuences I9en it occurs QRRSE 59e sur.ical 
cut  doIn  and  t9e  $ercutaneous  access  :, 
.uided  are  t9e  met9od  t9at  can  $re8ent  t9is 
com$licationE  :suall;3  t9e  insertion  o+  t9e 
cat9eter  is  $er+ormed  usin.  +luorosco$;  or 
ultraPsono.ra$9;  Q:,S as  ima.in. su$$ort3  and 
t9is manoeu8re ma; @e success+ul alt9ou.9 KnT 
ma;  eMuall;  occurE  59is  could  @e  related  to  a 
+laI  in  t9e  tec9niMue  o+  insertion  de$endin. 
+rom  t9e  trainin.  and  t9e  eT$erience  o+  t9e 
o$eratorE  [ecentl;3  ultrasounds  9a8e  @een 
s;stematicall;  used  @;  some  .rou$s  to  a8oid 
t9ese  com$lications3  alt9ou.9  insertion  o+  t9e 
cat9eter  Iit9out  ima.in.  su$$ort  ma;  @e 
success+ul  in  t9e  maVorit;  o+  $atient3  t9us 
a8oidin.  additional  costs  o+  +luorosco$;  or 
ultrasounds QRFSE 59e  lacJ o+  ima.in. .uidance 
durin.  t9e  $ercutaneous  $rocedure  is  di++icult 
to  Vusti+; clinicall; and et9icall;3 @ut  t9e use o+ 
:,  increases  t9e  duration  and  t9e  costs  o+  t9e 
$rocedure  and  it  is  not  @ene+icial  in  all  cases 
QRWSE 59e @lind su@cla8ian 8ein access  is a  risJ 
condition to de8elo$ t9is met9od t9at can 9a8e 
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a mortalit;  rate  QRXSE  ?+  t9e ot9er met9ods  can 
@e    a8aila@le  t9is  @lind  met9od  s9ould  @e 
a8oidedE 

59e $inc9Po++ s;ndrome is a Iell esta@lis9ed 
com$lication  o+  t9e  su@cla8ian  8ein  access  to 
insert a ,??K and occurs Iit9 di++erent incidence 
in  t9e maVorit; o+  t9e casuistic  re$orted  in  t9e 
literature  QRYSE  59is  s;ndrome  caused  @;  t9e 
com$ression  o+  t9e  cat9eter  @etIeen  t9e 
cla8icle  and  t9e  +irst  ri@  due  to  $oor  site 
selection  for  insertion often seen as  the “pinch 
off sign” on chest  radiography  QR_S  ?nadeMuate 
cat9eter  len.t9  @etIeen  t9e  $ortal  outlet  tu@e 
and t9e 8ein entr; site could cause s9earin. at 
t9e  $ortalPcat9eter  VunctionE  Ler;  ;oun. 
$atients  under  t9e  a.e  o+  one  ;ear  old3  small 
cat9eters3 inVection o+ caustic c9emot9era$eutic 
a.ents3  and  im$ro$er  cat9eter  care  could  also 
@e  risJ  +actors  +or  cat9eter  ru$tureE  \an; 
met9ods  9a8e  @een  re$orted  to  $re8ent  t9is 
com$lications non one is a sa+e met9od to a8oid 
it QReSE 

?n+ection o+ t9e $ort site and o+ t9e cat9eter 
are  tIo  di++erent  $ro@lems Iit9  tIo  di++erent 
mec9anisms  and  tIo  di++erent  solution 
$ro@lemsE 5o a8oid @ot9 t9ese $ro@lems nurses 
9a8e  to  @e  Iell  trained  in  $re$arin.  t9e  $ort 
access  in  a  sterile  manner  and  usin.  t9e 
maTimum o+ sterilit; durin. t9e introduction o+ 
t9e  needleE  ?n+ection  o+  t9e  ,??K  can  occur 
Iit9out  local si.ns3 @ut Iit9 uneT$lained +e8er 
or  s;stemic  si.ns  o+  se$sisE  ?n  t9is  case3  a 
Muantitati8e  @lood  culture  s9ould  @e  o@tained 
@ot9  t9rou.9  t9e  ,??K  itsel+  and  +rom  a 
peripheral  vein.  SIIP’s  site  infection  can  be 
treated  Iit9  local  Iound  care  and  s;stemic 
anti@iotics  QR]SE 7nti@iotic  t9era$;  is needed  i+ 
t9e  dia.nosis  o+  cat9eterPrelated  @lood  steam 
in+ection B<[U?H  is $er+ormedE 4n t9e o$$osite3 
t9e in+ection o+ t9e $ort site can @e mana.ed @; 
local t9era$;3 in order to a8oid t9e $ort a@lation 
t9at 9a8e to @e reser8ed to t9e case o+ +ailureE 

,ome  studies  $resent  in  t9e  literature  9a8e 
not  s9oIn  di++erence  in  $resence  o+ 
com$lication in relation to t9e di++erent de.ree 
o+  t9e  doctors  $er+ormin.  t9is  $rocedureE 
`T$erienced  sur.eons  and  resident  in  sur.er; 

can do t9e $rocedure Iit9 t9e same amount o+ 
com$lication QR^SE 

[outine  remo8al  o+  ,??K  a+ter  RF mont9s  is  
to earl;E 59e  +olloIPu$  +or @reast cancer ran.e 
+rom da  FFE]  to  ^REF mont9s  QFGSE  7  $eriod  o+ 
stud; o+ _  to RF mont9s  is not  lon.  enou.9  to 
stud;  t9e  e8olution  o+  t9e  tumourE  59e 
reinsertion o+ a ,??K +or anot9er c9emot9era$; 
course  +or  recurrent  disease  increases  9ealt9 
care  costs  and  Iorsens  t9e  Mualit;  o+  li+e  o+ 
$atientsE  \oreo8er  a  8er;  lon.  $eriod  o+ 
eTaminations $ermits to 9a8e t9e @etter results 
in  terms  o+  immediate  @ut  o8erall  in  terms  o+ 
lon.  terms  com$lications  o+  ,??KE  Ue+ore  to 
remo8e  t9e  cat9eter  a  "o$$ler  ultrasound  can 
.i8e more in+ormation in relation to OPra; c9est 
eTaminationE <om$uteri=ed  tomo.ram o+  c9est 
ma;  $ro8ide  si.ni+icant  9el$  +or  t9ose  Iit9 
u$$er  eTtremit;  dee$  8enous  t9rom@osisE  :, 
Iit9 "o$$ler  and  colour  ima.in.  is  a$$lied  to 
con+irm  t9e  dia.nosis  recentl;E  59e  main 
+indin.s o+  colourP"o$$ler :, are 8isuali=ation 
o+  mural  t9rom@i  or  incom$ressi@le  8eins3 
a@sence  o+  normal  @lood  +loI  or  $resence  o+ 
tur@ulent  @lood  +loIE  59e  r9;t9mic  $ulsation 
conducted  +rom  cardiac  or  res$irator; 
mo8ement  ma;  also  disa$$ear  and  s9oIs 
ima.in. o+ increased 8enous collateralsE <olourP
"o$$ler :,  is @elie8ed  to  s9oI more sensiti8e 
in  detectin.  t9e  +i@rin  s9eat9s  t9at  co8ers  t9e 
sur+ace o+ cat9eter @; 8isuali=in. t9e t9icJer ti$ 
o+  cat9eter  or  +reel;  +loatin.  clot  at  t9ereE  ?n 
case  o+  t9rom@osis  t9e  sa+e  $rocedure  can  @e 
sc9eduled  in  order  to  a8oid  maVor 
com$lications QFRSE  

,ur.ical cut doIn in t9e ri.9t 9ands $ermits 
RGGf  ac9ie8ementsE  59e  $rocedure  is  a  sa+e 
Iit9out  an;  $ossi@ilities  o+  com$lications 
related  Iit9  @lind  $ercutaneous  $rocedureE  
\oreo8er  t9e  sur.ical  sJin  incision  is  a 
mandator;  $rocedure  t9at  9a8e  to  @e 
$er+ormed  +or  all  Jind  o+  $rocedure  to 
$ositionin.  t9e  $ort  itsel+E  Nor  t9is  reason  t9e 
ce$9alic  8ein  in  t9e  ri.9t  sur.ical  9ands  could 
@e  e8er;  time attem$ted and o+  course  in  case 
o+  +ailure  t9e  remnant  $rocedure  can  @e  used 
QFFSE 
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7ut9orsg <ontri@ution 

?"<  concei8ed  and  desi.ned  t9e  stud;  and 
$re$ared t9e manuscri$tE 
75  $er+ormed  t9e  literature  searc9  and 
$re$ared t9e manuscri$tE  
7ll  aut9ors  read  and  a$$ro8ed  t9e  +inal 
manuscri$t +or $u@licationE 
Nundin. ,ource 

cone 

<on+lict o+ ?nterests 

59e aut9ors declare t9at t9ere are no con+lict o+ 
interestsE 

[e+erences 

QRSE "i  <arlo  ?3  Kul8irenti  `3  \annino  \3  5oro  7E 
?ncreased use o+ $ercutaneous tec9niMue +or totall; 
im$lanta@le  8enous  access  de8icesE  ?s  it  real 
$ro.ressh  7  FeP;ear  com$re9ensi8e  re8ieI  on 
earl;  com$licationsE  7nn  ,ur.  4ncol  FGRGd  ReC 
R_X^PR^Y_E 

QFSE carducci N3 ieanPAaurent \3 Uoulan.er A3 `l Ujdoui 
,3  \allet  k3  >ou$eau  iA3  >amdani  73  Kenel  c3 
Nournier <E 5otall; im$lanta@le 8enous access $ort 
s;stems and  risJ  +actors  +or  com$licationsC  a  oneP
;ear  $ros$ecti8e  stud;  in  a  cancer  centreE  `ur  i 
,ur. 4ncol FGRRd WeC ^RWP^R]E  

QWSE 5annouri  N3  <9a9ine l3  `lias  `3 \atar \3 caser  N3 
\assoud  \E  :ltrasono.ra$9;  and  +luorosco$;P
.uided  insertion  o+  su@cutaneous  intra8enous 
in+usion $ortE Kros$ecti8e stud; o8er RFG $atientsE 
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