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Un PICC est un cathéter central mis en place au niveau périphérique. Ce dispositif est frequemment utilisé en France et requiere des
mesures d’hygienes et d’utilisation particulieres disponibles sur le site de la SF2H. Une évaluation des connaissances des infirmiers
dans les services de soins a été effectuée afin d’identifier les notions non acquises. A partir des résultats obtenus lors de cette
évaluation, un guide de bon usage des PICC a été réalisé.

Materiel et Méthodes

Les services consommateurs de PICC ont été identifiés grace au logiciel Pharma®. Un questionnaire composé de 15 guestions a été
réalisé par la pharmacie a partir des recommandations de la SF2H puis soumis aux services utilisateurs. Parmi ces questions, 13 sont
des questions fermeées, retrouvées dans la figure 1 (cf Résultats) et 2 correspondent a des questions ouvertes. Un guide de bon
usage des PICC a ensuite été effectuée sur le matériel réféerencé dans notre établissement. |l est a destination des infirmiers intra-
hospitaliers mais également libéraux.

Reésultats

Nombre de services utilisateurs a I’hopital de la Conception : 6 dont majoritairement I'onco-hématologie et ’'HDJ oncologie
Nombre d’infirmiers ayant répondu au questionnaire d’évaluation de connaissances sur les PICC : 20
Pourcentage moyen de bonnes réponses : 40,5% au total

Evaluation des connaissances infirmieres sur les PICC
Réponses aux questionnaires

Acronyme PICC?

Voie centrale ou périphérique?

Pour quels produits?

Durée d'utilisation ?

Pansement - Habillage?

Pansement - Fréquence de changement?

Ligne de perfusion - Fréquence de changement?

Quand mettre un valve?

Valve - Fréquence de changement?

Quand clamper?

Quel rincage et quand?
Que faire si le PICC est bouché?
Que faire si le PICC est sorti de sa position initiale?
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Figure 1

QU’EST-CE QU’UN PICC?

Un PICC (Peripherally Inserted Central Catheter) est un cathéter central mis en place au

niveau périphérique.

Les mesures d’hygiéne associées sont celles d’une voie centrale ou d’une chambre implan-

table.

Il est congu pour injecter des médicaments, produits sanguins ou nutriments ainsi que

pour effectuer des prélevements sanguins.

LES PICC POSES A L’APHM

*PUR = Polyuréthane
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ENTRETIEN DU PICC

Le pansement doit étre changé tous les 7 jours sauf s’il est souillé ou mouillé

Systeme de fixation du PICC : Statlock® a gauche ou Griplock®a droite

Mettre des gants stériles et enlever le pansement adhésif a I'aide

de la technique « stretch ».

Si besoin, fixer le dispositif 3 I'aide d’une bandelette fournie dans
le kit Statlock® . Soulever le bord adhésif du dispositif en utilisant
la lingette alcoolisée. Ne pas tirer ni forcer

Replier la partie adhésive du Statlock® par en-dessous. Stabiliser
le Statlock avec les doigts d’une main et se servir du pouce de la
main opposée pour soulever lentement les ailettes. Les ailettes
s’ouvrent par le bas. Repositionner les mains et répéter 'opéra-
tion avec la 2eme ailette.

Retirer le Statlock® avec précaution.

Rincage du PICC:

Le ringage doit toujours étre effectuée de maniére pulsée

avec 10 3 20 mL de solution sérum physiologique a 0.9%.

Guide de bon usage des PICC (page 2-3) a destination des infirmiers hospitaliers et libéraux

Conclusion:

Points critiques identifiés :

- clampage (5% de bonnes réponses) : réalisé de
facon systéematique indépendamment de Ia
présence d’une valve

- |a fréequence de changement du matériel

- la fréquence de rincage

- les manipulations, gestes a effectuer lorsque le
PICC est bouché

- difficultés lors du changement du pansement
stabilisateur, demande d’informations de la part
des infirmiers

Notions bien intégrées : le PICC est une voie

centrale, un habillage spécifique est nécessaire
(gants stériles)

Le taux de bonnes réponses assez bas souligne |a
necessité d’'un guide de bon usage des PICC pour
les infirmiers. Ce besoin est renforcé par
I'existence de plusieurs modeles et fournisseurs
de PICC ainsi que de valves avec des
manipulations difféerentes (débit, valve intégrée
en position distale ou proximale, valve amovible).

Le guide de bon usage de notre établissement
présente les différents PICC posés a 'APHM et
leur caractéristiques. Il rappelle également les
modalités et fréequence de changement et de
rincage du matériel. Les complications qui
peuvent étre rencontrées chez un patient porteur
d’'un PICC sont évoqueées ainsi que la conduite a
tenir.

Malgré une formation initiale des soignants sur les PICC, il est indispensable de rappeler les bonnes pratiques de manipulation
régulierement. La diffusion du guide de bon usage des PICC a été accueillie avec enthousiasme par les équipes de soins.
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