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Absence de conflit d’intérêt 

Bonnes pratiques d’utilisation

des Chambres à Cathéter Implantable



Les points abordés

• La pose et le changement de l’aiguille
• Le retrait de l’aiguille
• Le rinçage
• La manipulation et gestion des connections
• Le pansement
• Le prélèvement sanguin
• Quand le patient se déplace
• La traçabilité



Pose de l’aiguille

Question 1 : Lors de la pose d’aiguille de Huber, q uelle 
protection (EPI) mettez-vous ?

� Masque médical
� Charlotte
� Tablier
� Gants stériles

Surblouse stérile  

A vous de voter …….
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Pose de l’aiguille : réponse et argumentation

Et le patient ?

(= masque médical)



Changement de l’aiguille

Question 2 : Lors du changement d’aiguille de Huber , 
faut-il ?

� Changer de point de ponction
� Vérifier le reflux sanguin
� Tracer le changement d’aiguille sur le dossier du patient
� Rincer avant l’administration du traitement 

A vous de voter ……
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Au retrait de l’aiguille



La place du rinçage ?

3 -10 poussées 
successives



Quand changer l’aiguille ?

Tous les 8 jours



Manipulation et gestion des connexions

Question 3 : Lors de la manipulation de la rampe ou  
robinet, utilisez-vous ?

� Des compresses sèches 
� Des compresses imbibées d’antiseptique alcoolique
� Des compresses imbibées de Dakin®
� Des compresses imbibées de Bétadine dermique ®

A vous de voter ……



Réponses pré-session DPC
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Manipulation et gestion des connexions



Manipulation et gestion des connexions

Question 4 : Quel est le rythme de changement des 
dispositifs associés (tubulure, rampe et robinet) ?

� Entre chaque administration de produits sanguins
� Toutes les 24 heures  pour la nutrition parentérale
� Toutes les 96 heures
� Au changement d’aiguille

A vous de voter ….
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Source : Recommandations SF2H Mars 2012 Hygiènes volume XX



Manipulation et gestion des connexions



Quand changer le pansement ?



En cas de déplacement du patient  ?



Prélèvements sanguins



Traçabilité

Lien entre hôpital / ville



Politique générale

Connaître et prévenir



En Résumé



BIEN MANIPULER LES 
DISPOSITIFS INTRA-VASCULAIRES

C’EST PRESERVER ET GARANTIR 
LA SECURITE DU PATIENT

MERCI DE VOTRE ATTENTION


