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O B RIGAUD A.%; ROYERE A.-E.'; GUILLARD P.}; DUPUIS C.% .
1\|H|| I ! Pharmacie n~71

@D....... scorinsir onecornona Centre Hospitalier Inter-Communale Alencon-Mamers
@  Alenon-Manes Email : alixrigaud30@gmail.com

N 4

O 1(I((B |3 perfusion est un processus complexe 3 Matériel et méthode
'origine de nombreux risques et deérives dans la prise en

charge des patients. Ce processus met en jeu une multitude v’ Création d’un questionnaire de 16 questions portants sur :

de DM, medlcafne.nts 'et protocoles.. Ce ql.Jestlonnalre Interactions médicamenteuses * Connaissances des valves anti-
accompagne la creation d’une cartographie des risques de la Ressources d’informations retour et bidirectionnelle

perfusion. Gestion du Potassium IV Montage d’une valve anti-retour
Rythme de changement des Désinfection des DM

lignes de perfusion Utilisation des régulateurs de
Rincage des lignhes de perfusion débit

v’ Déploiement du questionnaire du 15/01 au 15/02/25

0):][Ja7j@® v Faire un état des lieux des pratiques et

\

connaissances liees a la perfusion des
infirmiers et sages-femmes

I <3 Au total, le questionnaire a réuni 126 réponses Répartition de Forigine des réponses

Chirurgie Gériatrie
Gériatrie (n=10) 11% 8%

Urgences/Réa (n=39

Les services de gériatrie
constituent une part

11 Questionnaire a I'attention des IDE et sage- Emis par la pharmacie C (| Questionnaire a I'attention des IDE et sage- Emis par la pharmacie m Médecine (n=63)
( : | femmes : bonnes pratiques de perfusion et - &= | femmes : bonnes pratiques de perfusion et version 1 du hi . Impo rtante des unité de soins
) S 1 ) version 1du S dalités d’administration des médi . Chirurgie (n=14) ;
T modalités d’administration des médicaments 07/01/2025 O e i modalitcs a’administration des medicaments 07/01/2025 Urgences/Réa . ol:
219 mais sont peu utilisateurs de
p P g ; 10. Cochez les bonnes réponses concernant la Valve Bidirectionnelle ° . . .
A destination du personnel infirmier et sage-femmes
P fi gef [J Garantit un flux unidirectionnel du médicament pe rfUSIOnS IV, ce q Ul eXpl |q ue
] Permet un accés direct a la voie veineuse sans utilisation d'une aiguille .
(] Evite la remontée de solution dans la ligne de perfusion ou dans une ligne paralléle |e ur fa I b I e ta ux d e
[l Permet un systeme clos (limite les risques de contamination microbienne) . . .
Médecine part|C|pat|on.
1. Avez-vous déja remarqué des anomalies lors de I'administration simultanée de plusieurs médicaments : 11'5é|?':t'°""ez le montage de perfusion qui vous parait correcte par rapport au placement de la valve anti- 50%
a) Remontée anormale du produit dans les poches retour :
L] Oui L] Non Sioui, 3 QUENIE FrEQUENCE | wuvveveerreresriassesess sarsssnassasnssssnnssssssasssssas sansns sns
b) Précipitation/changement de couleur dans la poche ou la tubulure Perfusion par Perfusion par rerl-h?-
L] Oui L] Non Sioui, a qUelle FrEQUENCE | w s sssas sessssssssss sessssass ssssssssuss sasans sse = = - ° . 4 ' H . H ] H 4
(Miédicament 1) (Mdicament 1) (Médicament 1) Questions 1 & 2 : mélange de médicaments et incompatibilités
i - -. A A i O '; Fen T L] - L] -
EUDCLL:S arrive tl'zlld:c::“'la"ger des médicaments dans une méme poche ? 1. Avez-vous déja remarqué des anomalies lors de I'administration 2. Vous arrive-t-il de mélanger des
Si oui, lesquels : IR valve anticetour - "'F simultanée de plusieurs médicaments : médicaments dans une méme
, L eeeteteeareesssssesasassstssesersessasessssssesessessstssesesassesessssesetasasesetasassesasaesessanantasssssatannsntan ennansesenas e aae s st etnnane s s s sran v ariireto ’ _ o ,
- - - - (Médicament 2) Remontée anormale du produit Précipitation/changement de poche ? ® ou
3. En cas d’interrogation sur I'administration d’'un médicament injectable (voie, solvant, incompatibilités en Y...), électrique électrique I valve antiretour dans les poches couleur de la solution @ Non
gue faites-vous ? (Médicament 2) (Médicament 2}
L] Vous consultez les informations sur le DPI (Sillage)
[] Vous consultez les informations disponibles sur QUALNET 1A e c
L] Vous consultez une base de données médicaments (VIDAL, Thériaque, ...) : i OUl, [€SQUEIS : mruureereersreresscrnerssnersanes 44%
[J Vous consultez un site internet : Si OUi, IESQUEIS : v ciires seesas ssreas sssssssssnssussass sssass sasass sassss sassss sas ssssssussasssssuss sassss sase 12. Dans ces situations, quel désinfectant utilisez-vous ?
[ Vous interrogez un pharmacien Désinfection d'une valve avant prélévement - Chlo.rhemdme L] Alcool 70° L] Dakin L] Bétadine
[] AAULIES © wvuueesresssssns seseas senmss sussessassss seseas sessas sxsses sessss sas setss susens sesues oxssas ssbues Sesens sesees oxemss asbets asase stbessmss sesess sesmas stsetsnssans ses alcoolique 2%
. . N . . . . . . PrEp?rEtlDfl fie I‘a Peau pour la pose d'un ] Chlo.rhexld:ne O Alcool 70° O Dakin [ Bétadine
4. Quel est le débit maximum pour I'administration de potassium IV sur voie veineuse périphérique ? cathéter périphérique alcoolique 2% o, ) . o L,
[ 0.5g/h O 1g/h [11.5g/h 0 2g/h Differentiel de pression : débit altere, Signe d’incompatibilité
- }l - r . ’ - ra - -
) . . . risque d’interaction médicamenteuse médicamenteuse Exemples : électrolytes, vitamines
5. Sur quelles voies pouvez-vous administrer le potassium IV ? 13. Lors d’une perfusion par gravité SANS régulateur de débit :
[] IV périphérique [ IV centrale O] IV directe O'sc mEy Comptez-vous le nombre de gouttes lors de la pose ?  [J Oui, sur 1 minute  [J Oui, sur < 1 minute [J Non
Contrélez-vous le débit a distance de la pose ? [ 15 minutes aprés la pose [l toutes les 2h 1 Non
6. A quelle concentration maximale peut-on administrer le potassium IV sur voie veineuse périphérique ? H . I H ’ -, H ’ 4 H -, :
N e DA =T e 14. Lors d'une perfusion par gravité AVEC régulateur de débit : Question 3 : En cas d’interrogation sur I'administration d’'un médicament injectable (voie, solvant,
Comptez-vous le nombre de gouttes lors dela pose ? [ Oui, sur 1 minute [ Oui, sur < 1 minute [ Non o og ooy 7 o P
7. Au bout de combien de temps changez-vous I'ensemble de la ligne de perfusion aprés avoir passé : Contrélez-vous le débit a distance de la pose ? [] 15 minutes aprés lapose [ toutes les 2h ] Non iIncom patl bllltes en Y...), q ue fa ItES-VOUS H
De la nutrition parentérale : ] Aprés I'administration L] 24h ] 96h
ibioti ; ‘admini i ) .y . . . . i L % (n=
Un antlbiotique C1 Aprés ladministration L 24h C1 96h L] Hydratation (NaCl, Glucose) (1 Médicaments a marge thérapeutigue étroite L] Nutrition parentérale ) P’h?rmamen 66,7% (n=84)
. . . [] Morphiniques ] Antibiotiques [ Produits sanguins Base de données (VIDAL, Thériaque, ...) NI 65,1% (n=82)
- ?
‘BD'E;L‘i“g:::é::;q”u"egﬂge aprés chaque fin de perfusion ? 1 Non jamas [ AULFES (PFECISEZ) © .vovmereresrcsonsnssrrsns QUALNET (GED) n—— 17,5% (n=22)
] Oui, selon les produits perfusés ] Non car I'hydratation en cours est suffisante Collegue 9,5% (n=12)
PR . Médecin s 8,7% (n=11
Si OUI, LESQUEIS © erveuseaserssssrussussess sasassmssess ssssssnssans sasses sessss sns 16. Pour quelles raisons utilisez-vous un régulateur de débit ? B édecin ,7% (n=11)
. O] Par sécurité (] Par gain de temps pour éviter de compter les gouttes Site internet  NE—7,9% (n=10)
9. Cm:hez_les bonnes r.'é_pcms.es cancerna‘nt. la Valve Anti-Retour : [ Pour une durée de perfusion >1h [J En I'absence de disponibilité de pompe & perfusion/PSE Notice mmmm 4,8% (n=6)
O Garantit un flux unidirectionnel du meédicament ] Autres I:PréCiSEZ} y eerereerneenasesenseraneensenrasnaenannann Documents dans le service 4]8% (n:G)
[J Permet un accés direct a la voie veineuse sans utilisation d’une aiguille Préparateur m 1,6% (n<2)
[J Evite la remontée de solution dans la ligne de perfusion ou dans une ligne paralléle A retourner & la pharmacie avant le 15/02/2025 svp pA icles b 0 ;3; __1
[ Permet un systéme clos (limite les risques de contamination microbienne) ricles 8% (n=1)
0 20 40 60
Résultats exprimés en % par utilisateur (n=126)

Question 7 : Au bout de combien de temps changez-vous Question 8 : Effectuez-vous un ringage apres . — . -
I’ensemble de la ligne de perfusion aprés avoir passé : chaque fin de perfusion ? Questions 4, 5 & 6 : administration du potassium IV

4. Quel est le débit maximum pour 5. Sur quelles voies pouvez-vous administrer le potassium IV ? 6. A quelle concentration maximale peut-

77,0% ] I'administration de potassium IV sur voie 140 on administrer le potassium IV sur voie
(n=94) Recommandations : Oui, systématiquement [ 17,5% (n=22) veineuse périphérique ? = 0,5g/h veineuse périphérique ?

124
120
( ' 0 =1g/h - =3 g/l
Iense.mble 'deAla Ilgne de’ Oui, selon les produits perfusés [N 52,7% (n=79 0’8 /0 2540/0 NS sait pas 100 0!8'%’ 0,80/0 =4 g/l
perfusion doit étre changée P 80 “
2z : :

39,0% 43,2% =2g/h Ne sait pas

oo (n=51) {3:3:;956} toutes les 96h, Sanpour les Non, I'hydratation en cours est suffisante [ NN 25,5% (n=32) | C 159 60 ol
8% (n= . . 40 =5g/L
(n=33) 18,6% 18,0% produits sanguins et la Non, jamais [l 4,8% (n=6) ’
(n=6)

I (n=22) (n=22) Rappel : sur voie 20
— apres administration (24h

4,9% nutrition : changement o o 0 veineuse peripherique, 0
le débit maximum de

Antibiotiques Nutrition parentérale Produit sanguin Ok pour /a nutrltlan Rappel : .Ie potafsium injectable ne S? ,C.IGSS’E.M sur voie po?SgUTLeSt

(123 réponses) (118 réponses) (122 réponses) intraveineuse centrale ou périphérique e4g,

parenteral € car correspon d Selon les recommandations, il faut effectuer un rincage
au temps d’administration) systématiquement aprés la fin de la perfusion

(n=48) 34,1%

Rappel : la

. Intraveineuse Intraveineuse Intraveineuse Injection sous-  Injection CO”C?”U ation
Résultats exprimés en % par utilisateur potassium est de 1 g/h périphérique centrale directe cutanée musculaire maximale de

B Aprés administration B Toutes les 24h Toutes les 96h

Reésultats exprimés en % par utilisateur

Question 9 & 10 : Cochez les bonnes réponses concernant la valve anti-retour et bidirectionnelle

Valve anti-retour Valve bidirectionnelle

Garantit un flux unidirectionnel du médicament _ 24,6% (n=31)

Question 11 : Question 12 : Dans ces situations, Question 13 & 14 : Utilisation du régulateur Garaniitun lox unidirectonnel du mécicement. I =7,5% (<110)

Sélectionnez le montage quel désinfectant utilisez-vous ? de débit Permet un accds direct sans ullzaion sgulle N 40,5% (n=51

correct pour Ie placement Comptez_vous Ie nombre de gouttes Iors de Ia pose ? aremontée de solution dans la ligne de perfusion [N 23,3% (n=105)
Désinfection d’une valve avant pré|évement 13. Sans régulateur de débit 14. Avec régulateur de débit Permet un systeme clos NN 37 3% (n=47) Permet un systeme clos [ 50,8% (n=64)

de la valve anti-retour : 53,09 (071) P

41,4% (n=55) @ Oui, sur < 1 minute

Non
0 20 40 60 80 100 120 0 20 40
Résultats exprimés en % par utilisateur Résultats exprimés en % par utilisateur
3,7% (n=5) 1,5% (n=2)

— 32% des participants ont coché uniquement 24% des participants ont coché uniquement
18,3% (n = 23) Ne salt pas &8 Chlorhexidine Alcool 70° Dakin Bétadine

4% (n =5) alcoolique 2% . les bonnes reponses Bonnes réponses les bonnes reponses

A Résultats exprimés en % par utilisateur

Permet un accés direct sans utilisation d’aiguille [ NNNRNEGEGEGNGNNNEEEEEN 66,7% (n=84)

Evite la remontée de solution dans la ligne de perfusion [N :2,1% (n=53)

Ne saitpas | 0% (n=0) Ne sait pas [ 9,5% (n=12)

S AGETE)

Désinfection des dispositifs médicaux : Alcool 70° Il faut toujours compter les gouttes a la mise en place . . . . . .y )
d'une perfusion. 3 fois plus de professionnels de la santé Question 15 : Que passez-vous avec le Question 16 : Pour quelles raisons utilisez-vous

ne le font pas s’il y a un régulateur de débit régulateur de débit ? un régulateur de débit ?

Préparation de la peau pour la pose
d’un cathéter peériphérique Controlez-vous le débit a distance de la pose ? Hydratation (NaCl, Glucose, ... 87,4% (n=104) Par sécurité NN 87,9% (n=102

— Nutrition parentérale 74,8% (n=89) . .
68,5% (n=102 ) — , — ,
( ) Sans régulateur de débit Avec régulateur de débit VITE Absence de pompe a perfusion/PSE

| e 359 (147 omee s E— 7% (53
@ Valve antiretour I Antibiotiques T 30,3% (n=36)

N M 6 Non HEEE 14 . i .
18,8% (n=28) o Morphinique —m— 15,9% (n=19) Durée de perfusion > 1h |G 24,8 (n=52)

Montage
correct

15 minutes aprés la pose GG 414 15 minutes apreés la pose I 25

8,7% (n=13) 4,0% (n=6) Potassium |V Wl 7,5% (n=9) _ o
- [ — Toutes les 2h I 63 Toutes les 2h  IEEGEG—G——— 70 Produits sanguins mmmm 6,7% (n=8) Gain de temps (ewttter;je compter les B 0,5% (n=11)
gouttes

Chlorhexidine Alcool 70° Dakin Bétadine Toutes les4h M 5 Toutes les4h 1l 6 Autres* = 5,0% (n=6)

OA alcoolique 2% A chaque passage W 10 A chaque passage WM 9 0 20 40 60 80 100 Pour la précision - 8;6% (n=10)

. . o -
Résultats exprimés en % par utilisateur 0 20 40 60 80 0 20 40 60 80 Résultats exprimés en % par utilisateur (n=119)

o, Ve * _ % (n=
SOA des IDE Ont COChe le Préparatlon de la peau . RECommGnthIOI’)S . Vérlf‘lcatlon dU déblt 15 Minutes a f'éS *Autres : électrolytes, chimiothérapies, héparine, furosémide, patients a risque de surcharge hydrique, ... Autres 16,4% (n=19)
montage correct. La valve ' - p

anti-retour doit étre placé Chlorhexidine alcoolique 2% la pose de la perfusion puis toutes les 2 heures. Protocoles intra-CH : administrer la nutrition

en amont du PSE. Bonnes réponses 2 fois moins de prolfe.SS{onnels. de la santé vérifient
le débit a 15 minutes.

Les résultats globaux et personnalisés (statistiques pour chaque services) ont été envoyeés aux cadres des services participants.

0 20 40 60 80 100 120

Résultats exprimés en % par utilisateur (n=119)

parentérale en cas de manque de pompe d perfusion *Autres : volumes importants, pédiatrie, population a risque, remplissage a vitesse controlee ...

Conclusion N&= questionnaire montre des dérives de pratiques, notamment concernant les désinfectants utilisés et les
régulateurs de débit. Il met en évidence un manque de connaissance sur les différentes valves. Ces retours seront pris en compte dans

la cartographie des risques de la perfusion. Une partie du plan d’action sera dédiée a corriger ces dérives.
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