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~—_ INTRODUCTION  } . K\ OBJECTIFS
,// e Montages de perfusion sécurises protocolisés au sein \\ ~
de I'établissement en service de pédiatrie T Sansibilicer aubon usage et évaluer les "\
e Valves de perfusion anti-retour (VAR), anti-siphonnagel \connaissances des infirmiéres a travers des ateliers,
(VAS) et Dbidirectionnelles (VBD) mal integrées en - _
| pratique |
\\' Risque de confusion et de meésusage //’

/::_— e —( MATERIEL ET METHODE \/\r—\\
/e Trois ateliers proposes : e Evaluation des connaissances - \
| o N°1 : Atelier de reconnaissance des valves et QCM —-Taux de valves correctement identifiees + Notes

sur le bon usage aux QCM
© N°2: Reproduction d'un montage protocolise du —Taux de montages de perfusion conformes au
service protocole du service
o N°3: Adaptation d'un montage de perfusion par —Taux de montages de perfusion permettant une
gravité seul selon une modification de administration sécurisee
|\ prescription associant administration par gravite + |
\\ systeme actif + transfusion //'
A \\\
//-4\ RESULTATS 525 ~~
= B \

' Ef_%) e 17 infirmieres du service sur 30 (57%) ont participé aux ateliers.

o ATELIER 1 : TAUX DE RECONAISSANCE

. o DES VALVES DE PERFUSION EN
Atelier 1 : En moyenne, 6 valves sur 13 ont éte reconnues (48%), FONCTION DU TYPE DE VALVE

la note moyenne aux QCM était de 8,5/20. - > 81,19%

Atelier 2 : 1 montage sur 17 conforme au protocole du service
(photographie ci-dessous). 17.65%

32,77%

VAR VAS VBD

Atelier 3 : 4 montages sur 17 (23,5%) permettaient une administration
sécurisee (bon positionnement de VAR, transfusion bien placee, bon
usage des DM).

ATELIER 3 : TAUX DE RECOURS A LA VAR ATELIER 3 : POSITIONNEMENT DES
SELON LA LIGNE DE PERFUSION CULOTS DE GLOBULES ROUGES
94,10% Autre voie
veineuse
B Sur la ligne d'hydratation 12% Sur robinet
53,30% par gravits 3 voies au
0
47,10% =S i gne o méicamen . e o
E Sur la ligne avec PSE du patient
23%
Sur rampe ,'
\ — 65% /
\\ y;
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A 'DISCUSSION ET CONCLUSION S A -
/ \
/ \
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e Les ateliers ont révélé des difficultés & reconnaitre visuellement les valves de perfusion ainsi que le 1
non-respect des protocoles de securisation des montages de perfusion.

e Bien que la VAR ait eté reconnue dans la majorite des cas, son utilisation n’est pas maitrisee.

e La formation des IDE notamment a travers des ateliers est a encourager. D’'autant plus que ce formata |
eté apprecié (satisfaction globale de 96%) par le personnel. /’
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