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RHC-CPias MANIPULATIONS ET GESTION DES LIGNES

POUR LES CVC, PICC, CCl, MIDLINE AVEC PROLONGATEUR INTEGRE

* Manipulations proximales : manipulations au niveau de la connexion cathéter — ligne de perfusion principale.
Z * Manipulations distales : manipulations a distance de la connexion cathéter — ligne de perfusion principale.
DEFINITIONS * Valve Bidirectionnelle : dispositif pour injection et prélevement veineux sans aiguille (adaptation de seringue Luer-lock sur la valve) réalisant la fermeture de la ligne; remplace le
bouchon obturateur. Il y a trois types de valve : a pression positive, négative ou neutre.

* MANIPULER DE FACON ASEPTIQUE par un personnel formé et connaissant les caractéristiques des dispositifs

ESSENTIEL . M'AE\IIPULER avec des compresses stériles imprégnées d’alcool a 70% i
* RE-EVALUER QUOTIDIENNEMENT l'intérét du dispositif (CVC, PICC, MIDLINE) et RETIRER IMMEDIATEMENT tout dispositif qui n’est plus nécessaire
* LIMITER L’UTILISATION DES VALVES BIDIRECTIONNELLES aux perfusions en discontinu

2 OBJECTIFS STANDARDISER LES PRATIQUES PREVENIR LES COMPLICATIONS INFECTIEUSES
UNIQU:yAEI\’;‘.IT:IJgLEJEESSSAIRE II_\N;':EORUARTSIi SYSTEMATIQUEMENT SYSTEMATIQUEMENT
CHANGEMENT de la ligne principale et des dispositifs associés de la ligne principale et des dispositifs associés ap?re.:s.passage de pr.odmts Sanguins, .apres c.haqlfe poc!1e
(robinets, rampes, ... oHInetaN i Rinesi] lipidiques, cytotoxiques, propofol si perfusion discontinue
Z ®  Produit hydro-alcoolique ® Gants stériles ® Compresses stériles ® NaCl0,9% stérile . « s
MATERIELS ® Masques chirurgicaux ® Gants non stériles ® Alcool a 70% ® Seringue >10mL RIS
MANIPULATIONS PROXIMALES MANIPULATIONS DISTALES
PERSONNEL PATIENT PERSONNEL
* tenue professionnelle propre * masque chirurgical, a défaut téte tournée du coté . fossi I 5 déf bl 5 UU
(a défaut surblouse a UU ) opposé si patient coopérant, non aplasique ni tenue professionnefle A (s efaut surblouse )
* masque chirurgical immunodéprimé sévére, et en absence de toux; ’ g.ants pon stériles si rl.sque d exi?osmon aux liquides
* gants stériles dénudation suffisante biologiques ou produits cytotoxiques

VALVES BI-DIRECTIONNELLES

B o N DDA NSRRI « DESINFECTER LES VALVES avant utilisation par friction pendant 15 secondes minimum

ENFILER DES GANTS STERILES pour les MANIPULATIONS PROXIMALES

+ ENFILER DES GANTS NON STERILES pour les MANIPULATIONS DISTALES si nécessaire IR e Calco el .
» MANIPULER les sites d’injections et connecteurs avec des compresses stériles imbibées d’alcool a 70 % * Les MANIPULATIONS au retrait de la seringue ou de F'embout de la tubulure différent
« SIINJECTION, UTILISER UNE SERINGUE >10mL pour ne pas exercer une trop forte pression selon le type de valve - SE CONFORMER aux recommandations du fabricant
* REALISER UN RINCAGE PULSE APRES CHAQUE INJECTION, PERFUSION OU PRELEVEMENT, ENTRE 2
MEDICAMENTS : INJECTER 10mL de NaCl 0,9% par poussées successives ou 20mL si produit a haute viscosité PRESSION POSITIVE PRESSION NEUTRE PRESSION NEGATIVE
(sang, lipides,...) flush liquidien vers patient aucun déplacement de reflux sanguin vers
* VERIFIER la qualité du rincage (absence de résidus visibles) (pas de reflux liquide I'extrémité du cathéter
+ CHANGER DE BOUCHON STERILE aprés chaque accés et chaque ouverture de robinet a I'extrémité du cathéter) 3
* ELOIGNER les sites d’injection de la literie (prolongateur de longueur suffisante, porte rampe) ¥
* OTER les gants (|e cas échéant) NE PAS CLAMPER NI FERMER CLAMPER OU FERMER CLAMPER OU FERMER LE
+ REALISER UNE DESINFECTION DES MAINS PAR FRICTION LE RPBlNET AVANT LE RPBWET AVANT R0,B|NET
 TRACER LE SOIN (renseigner le support spécifique) DECONNEXION DECONNEXION AVANT DECONNEXION
de la seringue de la seringue de la seringue
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