
CONCLUSION :

Le manque d’utilisation du pansement Tegaderm 1633 ® était lié à une 
méconnaissance du matériel disponible sur l’établissement, par défaut de 
diffusion de l’information, suite à son récent référencement.

La communication entre les services est essentielle dans un 
établissement de soins. 

L’affiche ci-après a été présentée en réunion de correspondants 
d’hygiène, pour diffusion. Elle est en cours d’impression pour affichage 
dans chacun des offices infirmiers. 

Le pansement Tegaderm 1633® a été rajouté dans les bons de 
commande standard de matériel des unités de soins.
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INTRODUCTION/OBJECTIFS :
Trois pansements pour voies veineuses périphériques (VVP) sont disponibles sur l’établissement : 
-Véca-C®, sans bandelettes autocollantes (strips)
-Tegaderm 1633® avec strips fournis
-Et un dernier réservé à la pédiatrie. 
Nous fournissons les services en sutures cutanées et une évaluation des pratiques à la suite du 
référencement du pansement Tegaderm 1633 ® s’est avérée nécessaire.

METHODE :

Établissement d’un questionnaire à destination des services « poseurs 
de VVP », permettant d’évaluer le pansement utilisé, son indication, et 
de quelle façon (utilisation de strips ou non).

Par ailleurs, évaluation de 2 points critiques des soins de VVP (temps 
de pose et fréquence de changement du pansement).

RESULTATS/DISCUSSION :

•140 questionnaires remplis. 
•Utilisation étendue de sutures cutanées avec le pansement n°1 :

•66% de ces pansements sont posés avec rajout de sutures 
cutanées de manière systématique ou occasionnelle. Cependant, 
seuls 2 strips sur les 4 contenus dans un paquet sont utilisés. 
Les 2 strips restants étant jetés dans 1 cas sur 2.
•En parallèle, seuls 30% des « poseurs de VVP» utilisent le 
pansement n°2 (avec strips).

Coût :

•L’association pansement n°1 et sutures cutanées revient 2 fois plus cher que le pansement n°2 .
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Satisfaction : les 2 pansements sont comparables (décollement peu fréquent).

Soins : le changement du pansement est bien réalisé selon les recommandations, c'est-à-dire en cas 
de souillure ou de décollement de celui-ci. Par contre, encore le 1/3 des IDE déclare encore changer la 
VVP au bout de 72 heures, malgré le passage de cette limite à 96 heures, en dehors de la survenue de 
signes d’infection. 


