
… L’objectif étant de s’assurer de la pertinence et de la sécurité de nos pratiques.

MISE EN PLACE D’UNE ACTIVITÉ DE POSE DE PICC LINE : 
Premier bilan à 4 mois
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Une présentation aux médecins anesthésistes, hygiénistes et infectiologues devrait permettre d’affiner les indications du Picc Line. Les taux d’infections
et thromboses observées sont conformes à la littérature, néanmoins s’agissant d’une analyse rétrospective, ces taux sont probablement sous estimés.
La reconduction de l’étude dans le cadre d’une Évaluation des Pratiques Professionnelles (EPP) devrait permettre à la fois d’affiner l’estimation du taux
de survenue de complications et d’évaluer l’adéquation des indications de pose avec les nouvelles recommandations institutionnelles à venir.
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Au total (n=40), les suspicions d’infection et/ou absence de retour veineux ou thrombose représentent 15% et 12.5% des ablations. 

> Analyse spécifiques des suspicions d’infections ou thromboses :
Les infections liées aux cathéters avérées représentent 4 Picc line (2 bactériémies et 2 infections locales) soit 1.69 pour 1000 jours de cathétérisme. Les 
thromboses avérées 0.84 pour 1000 jours (2 Picc line). Ces données sont semblables à celles retrouvées dans la littérature qui rapporte des taux 
respectivement de 0 à 6,5 et 0,4 à 61,4 pour 1000 jours de cathétérisme[1,3].

> Durée moyenne de cathétérisme :

6 poses sont non 

conformes à notre 

procédure (12%). 

Il s’agit de patients avec 

« accès veineux difficiles ».

> Conformité avec les recommandations institutionnelles :

Pour 40 dossiers complets (n= 40 poses) : 

Durée moyenne de cathétérisme 59 jours 
Médiane 39 jours
Extrêmes 3 et 182 jours

> Evaluation de la survenue de complications à partir des ablations précoces:

 12 Picc line ont été conservés moins de 15 jours avant retrait suite : décès du patient (33%, 4 Picc Line),  fin du traitement (17%, 2 Picc Line),
suspicion infection (17%, 2 Picc Line), suspicion de thrombose ou absence de retour veineux (17%, 2 Picc Line), limitation de soins (8%, 1 Picc Line), 
autre (8%, 1 Picc Line). 

 6 Picc line ont été conservés entre 15 et 30 jours avant retrait suite : suspicion infection (33%, 2 Picc Line), suspicion de thrombose ou absence 
de retour veineux (33%, 2 Picc Line), décès du patient (17%, 1 Picc Line),  fin du traitement (17%, 1 Picc Line).

> Etat des lieux :

Depuis septembre 2019, des poses de Picc line sont réalisées par nos anesthésistes. La mise en place a été encadrée par des procédures 

institutionnelles et une formation du personnel. Néanmoins, le constat de retraits prématurés nous a amenés à dresser un premier bilan.

Nombre de poses 
(Dont Echecs de pose) 52

Nombre de poses 
(Hors Echecs de pose) 48

Nombre de patients 45
Ratio H/F 28 hommes/17 femmes
Age moyen 70,5

52 Picc Line ont été utilisés dont 4 échecs de pose 
(8% des poses). 
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Schéma 1- Recommandations institutionnelles encadrant la pose de Picc Line

Diagramme 2 – Durée de cathétérisme (n=40)

Diagramme 1 – Indications des poses de Picc
Line (n=48)


