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Leur pansement et leur utilisation

Antiseptique

» Utiliser Biseptine (3 ou 4 temps?) ou chloraprep.

Ringage

> Utiliser une seringue de 20 cc et rincer en 3 pressions. Faire au moins un ringcage par semaine.

PAC

» Changement d’aiguille tous les 7 jours sauf en soins palliatifs tous les 15 jours.

Habillage

» Masque et gants stériles pour pansement, manipulation cathéter, pose ou changement d’aiguille
» Juste masque pour manipulation du pompon a distance du cathéter.

Manipulation

> Au niveau du cathéter ou de I'aiguille de PAC, la manipulation se fait en stérile.

> Au niveau du pompon a distance du cathéter, pas en stérile, avec des compresses propres.
> Mettre les robinets sur tubulures dans des compresses seches avec coheban propre autour.
» Manipulation des robinets avec compresses inhibées d’ATS.

> Lors des Bilans sanguins utiliser des gants non stériles avec des compresses propres.

Fixation

> Soit avec un filet pour les plus petits enfants

> Soit une épingle a nourrice sécurisée accrochée au tee shirt pour les plus grands enfants.

Fréquence du pansement

» Une fois par semaine sauf s’il n’est plus occlusif. Si c’est un cathéter nutricath et qu’il n’est pas utilisé :
possibilité de le fermer avec un bouchon et de fermer complétement le pansement.

Type de pansement
1/ 1V 3000

2/ tegaderm

3/ mepilex

EN-HPE
Gaille Dot

Organisation Inter Régionale de Recours en Onco Hémato Pédiatrique Hauts de France-Grand Est-Bourgogne Franche Comté




		2023-02-27T03:11:11-0800
	Agreement certified by Adobe Acrobat Sign




