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excellence in care 

Contra‐indicaƟons: 

The EZ‐IO is a drill that allows intraosseous needle placement into adults and children.  Here are some 
key concepts that apply to its use. 

EZ-IO InserƟon Tips 

x�  Have a low threshold for using this when IV access is delayed 
or difficult. 

x� The recommended inserƟon site in trauma is the PROXIMAL 
HUMERUS in preference to the PROXIMAL TIBIA.  Many trau‐
ma paƟents have lower limb injuries or unrecognised ab‐
dominal or pelvis trauma, which may threaten the conƟnuity 
of the venous drainage from the lower limb bones to the 
heart. 

x� All drugs and fluids can be infused through it, although there 
is a theoreƟcal risk of  causing myonecrosis with hypertonic 
saline 

 

x� the manufacturer's appraisal states: a "preclinical study in swine reported marrow damage aŌer 
mulƟple infusions of hypertonic saline. Any drug with the potenƟal to cause sclerosis or damage to 
veins has the potenƟal to damage intraosseous vessels. As such, the risk vs. benefit of administering 
these drugs via the IO route should be carefully evaluated prior to use." So evaluate risk vs benefit. 
If a paƟent has cerebral herniaton signs and there is no venous access, you may conclude the the 
potenƟal benefits of intraosseous hypertonic saline outweigh the risks.  
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InserƟon method: 

InserƟon Sites: 
Have a look at this video 
on YouTube:     

hƩps://
www.youtube.com/

For proximal humeral inserƟon, adduct and internally rotate the shoulder 
(by puƫng the paƟent's hand on their opposite hip).  
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Choosing a slightly large needle is beƩer 
than one that is too small to reach the in‐
traosseous space, and there is generally 
more soŌ Ɵssue to traverse at the humerus 
compared with the Ɵbia.  Most adults 
therefore require a yellow (large) needle 
and most children a blue (standard adult) 
needle with small children & babies only 
warranƟng the red (paediatric needle).  

This video shows mulƟple inserƟons of the yellow needle into the humerus:  

www.youtube.com/watch?v=Wu‐KVibUGNM  

Insert from an anterolateral approach into the head of the 
humerus.  

 

This video will help you get your head around locaƟng the 
correct inserƟon site on someone's proximal humerus:  

hƩps://www.youtube.com/watch?v=4BHFkHKe53Q 
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Rapid infusion of fluid into the 
intraosseous space can be very 
painful, and is oŌen not helped 
by injecƟng lignocaine. PaƟents 
may require ketamine analgesia 
to tolerate it. 

This interesƟng video shows some common mistakes in IO inserƟon:  

www.youtube.com/watch?v=YXfyL8kvFTg  

This animaƟon nicely demon‐
strates the landmarks, inserƟon 
technique, flushing and fluid con‐
necƟon, and how to remove an IO 
needle using a luer lock syringe: 

hƩps://www.youtube.com/
watch?v=kU8BrFd6Qgo 
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