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» Conflit d’intérét : Laboratoire Bard®




Centre Hospitalier
de Chalons-en-Champagne

Midline

» Voie périphérique (10 a 20 cm de long)

» Pose sous échographie dans une veine profonde du bras
(basilique++)

» Durée limitée a 30 jours Endot
» Compatible avec les produits apH5a 9
» Osmolarité moins de 750 mOsm / L

» Prelevements sanguins possibles

» Compatible injection produits de contraste
aba7ml/sec

Catheter Tadl with Cap

Midline Catheter
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PICCline

(Peripherally Inserted Central Catheter)

» Voie Centrale (30 a 60 cm de long, mono ou multi-lumiéres)

» Pose sous échographie dans une veine profonde du bras

(basilique++)
CEartII?etogr

» Durée limitée a 6 mois / 1 an

» Compatible tous pH
» Compatible toutes osmolarites

» Prelevements sanguins possibles Catheinr Tallwilh Cag

» Traitements intermittents PICC Catheter




Intéréts et indications ...
Midline et PICCline

» Perfusion de moyenne ou longue durée :
dés 7 j de perfusion prévues

» Patient réputé "impiquable” (dés le 1¢ jour de perfusion)
» Prélevements sanguins récurrents
» Perfusion continue ou intermittente

» Confort +++ de vie du patient (déplacements, douches,
mouvements, habillement ...)

» Dilution thérapeutique (veine de gros calibre)




Intéréts et indications
Midline et PICCline
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» Midline = Alternative a la VVC quand celle-ci n'apporte pas de
bénéfice
» PICCline = toutes chimios et nutritions parentérales

» Tres peu d'échec a la pose, nombre de ponction limité +++,
ponction confortable (AL)

» Risque infectieux moindre que les VVC cervicales
» Pas de risque de pneumothorax lors de la pose
» Pose possible sous anticoagulants

» Ablation du DM : sur prescription par IDE



ARBRE DECISIONNEL POUR LA MISE EN PLACE D'UNE VOIE VEINEUSE PERIPHERIOQUE OU CENTRALE
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LES QUESQTIONS A SE POSER ?

1/ QUELLES SONT LES CARACTERISTIQUES DU PRODUIT A PERFUSER?
Voie centrale impérative :

Voie veineuse périphérique possible : I ]
olutio <5 et >
Solution de pH >5 et <9 Catheter periph . IS PHaELD VWC ou PICC
MIDLINE Osmolarité <600mOsmol/L

Osmolarité <600mOsmol/L WC ou PICC CHAMBRE IMPLANTABLE

Nutrition parentérale N7
Nutrition parentérale N4

Thérapeutiques vésicantes

Thérapeutiaues continues

2/ QUEL EST LA DUREE DU TRAITEMENT ? Moins de D1 ¥4 B Moins de 3 Plus de 3
6j ou de 14j oude22ad mois mois
3/ QUEL EST LE CAPITAL VEINEUX DU PATIENT ?
Catheter periph MIDLINE RICC. PICC
BON WCou Pl WC tunell
MIDLINE W(Cou PICC WC tunellisée VVC tunellisée
CHAMBRE IMPLANTABLE
Mauvais MIDDLINE VVCou PICC_
VVC ou PICC

4/ EST ON EN PHASE DE DIAGNOSTIC AVEC POSSIBILITE DE SCANNER ? Vérifier avant le scanner injecté que le dispositif est noté CT pour compatible sensitométrie ou Pl

power injectible et vérifier si les débits de I'injecteurs sont compatibles avec les débits possibles sur le dispositif

Cf : Protocole DIVLD (Dispositifs Intra Veineux de longue Durée) Hopitaux de Lyon




La pose du Midline i
Preparation du patient

» Accueil en SSPI (patient prealablement toiletté et informeé)

» Controle de ’identité, du dossier, de la prescriptions,
d’absence de contre indication

» Controle de ’information du patient et explications

» Installation allongé et bras posé sur une table adaptable

» Inspection de ’etat cutane

» Repérage echographique
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La pose du Midline :
conditions chirurgicales

» Hygiene des mains et » Ponction échoguidée et intro du guide

habillage sterile m o |

» Anesthésie locale, mesure anthropométrique et

» Champage
et désinfection 2 temps
(Chlorhexidine alcoolique 2%)
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La pose du Midline

» Ablation du dilatateur et test de permeabilite

» rincage pulsé

» Fixation par Statlock et pst occlusif (OpSite)

» Travail administratif (tracabilité...) » Temps total de pose




PICCline : technique de pose

» Tout le debut : idem Midline

» Introduction du cathéter
(30 a 60 cm selon mesure anthropomeétrique)

» Suivi de sa progression par traceur
magnetique (systeme "Sherlock”)
sans radioscopie




PICCline : technique de pose

» Positionnement final par analyse de
'ECG endocavitaire
(modification de l'onde P)

» Jonction atrio-cave = &%
Amplitude max de l'onde P = | |
Position optimale du kt W




2016: I’Unite d’Abord Vasculaire

Centre Hospitalier
de Chalons-en-Champagne

» 2015: 1eres Formations au Centre Leon Bérard (Lyon) (1 MAR e
» 1eres poses de Midlines puis de PICC
» Naissance du projet d’UAV.

» Création d'une equipe de 6 "poseurs” (2 MAR pour les PICC et 4 |
les Midlines).

» Formation de l'équipe par compagnonnage et au Centre Léon Bérard
(Dr Rosay, Lyon)

» Realisation avec le CLIN d’un :

"Protocole de gestion et réfection de pansement
de type PICCline ou Midline”

» Forte collaboration avec la pharmacie

\DE |
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Communication de 'UAV

» Formation en interne des prescripteurs et utilisateurs.

» Reéunions d'information adressees
aux médecins du CH (staff de service)
et de la ville (nouvelle activite)
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Fonctionnement de 'UAY

» Joignable 24h/24h (bip dedié ou IADE de garde)
» Reéception des demandes argumentés de DM

» Les Midlines sont posés sur prescription, en SSPI, au jour le jour,
pour une reactivité maximum.

» Les PICClines, sur prescription, en salle d'op.,
2 apres-midi / semaine.

» Le choix final du type de DM revient au MAR responsable
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UAV et tracabilite

» Création d'un fichier Excel de tracabilite
(accessible par la pharmacie)

1
Date de

1 . 1
Check

1Kt résen
tfan  MidPICPoseur F 3 Mid PICC date Type Taille N lot Peremp. Noms Naissanc L HAS IPP patienCodageService patientux de pt Indication Site ibarilique, ziphalins) | Cio
207 13 A 17 2E05/2013  PowerMidline  4F  RECH4035 30M6Z020 BE SSAMERYE 0631342 Ok 0072416 O MedC SSPl Abs. Capital Weineus TTT Long Caurs Erachiale Draite Zp
208 165 RO 18 27052019 PowerMidline  d4F  RECX4035 30MG2020 i 21031335 OK 0604334 O usic S5P1  Abs. Capital Veineus TTT Long Cours Basilique Gauche 1po
a4 RO 13 27052013 PowerGlide 205G GF120100 31082013 KH 1BM05H36E OK 20730710 Ok C3 wzoueil Ble Abs Capital Veinews : Anesthesie Sapheneintgauche 2p
20 186 RO 20 JION0SE013 PowerMidline 4F  REDOI023  31M0/2020 AW 106345 O 0035243 OK c1 S5P1  Abs. Capital Veinewus: TTT Long Cours Basilique Gauche 2p
M 279 G ZRNHZ0ME PowerMdine  dF  REOGW0ZA 31062020 O30SMSTE OK 10584383 OK Preuma SSPl  Abs. Capital Yeinew: TTT Lang Cours Baslique Gauche  1pa
22 187 TG 1 02032013 PowerMidline  4F  REDOI023 311072020 0H2Ha30 Ok 10531116 Ok HGE S5P1  Abs. Capital Veineus TTT Long Cours Basilique Gauche 1pd
A <IN 5] TG 2 02032013 PowerMidline  4F  REDOI023  31M0/2020 08021357 Ok 20656355 Ok Dermata S5P1  Abs. Capital Veinews: TTT Long Cowrs Basilique Gauche 1pd
24 2 3 020932013 Power Midline  d4F  REDC023  3110/2020 BI0SM35T Ok S0E51E43 Ok Prieuma SSPl Abs Capital Weineus TTT Long Cours Erachizle Droite 1pe
215 182 RO 4 02032013 PowerMidline  d4F  REDQZS25 2300212021 2303193684 O 20813926 O 1 ccueil Blz &bz, Capital Veinews TTT Long Cours Easzilique Oraite 1pd
216 9z a4 5 03032013 PowerMidline  d4F  REDOI023 311072020 21121323 0K 306605825 Ok CsSG S5P1  Abs.Capital Veineus+TTT Lang Cephalique Gauche  1po
27183 MT 5] 04032013 PowerMidline  dF  REDOQZ2525 25/02/2021 021330 Ok 05316 Ok HGE S5P1 Abs. Capital Veineus+TTT Long couwrs Basilique Gauche 1pc
218 184 BA T 0502013 PowerMidline  d4F  ERDOQZ528  28/0212021 06MIM953 Ok WE53453 Ok Cardia SSPl Abs.Capital Weineus+TTT Long cours Eazilique Gauche 1pc
218 185 =2 g 05032013 PowerMidline  d4F  REDQZS25 2810212021 vie 03051373 Ok 0534383 OK Prisuma S5P Abs.Capital Veineus+TTT Long cours Easzilique Oraite Z2p
X200 186 MT 3 02013 PowerMidline  dF  REDGZ2828 25/02/2021 Jacqueline 17051353 Ok 30523036 Ok Dermata S5P1 Abs. Capital Veineus+TTT Long cours Basilique Draite 1po
24187 MT il 02013 PowerMidline  dF  REDQZ2825 25/02/2021 2121323 Ok 306605825 Ok MedC S5P1 Abs. Capital Veineus+TTT Long couwrs BasiliqueGauche Ip
2z 8% =2 il TWOHZ013  PowerMidline  d4F  REDRZ2523 31032021 13121955 Ok 2010205 Ok Dermata S5P Abs.Capital Veineus+TTT Long cours EaziliquelGauche Z2p
223 189 =2 12 1200302013 Power Midline  d4F  REDRZ523 31032021 TH0EN34T Ok 02335832 Ok EOM S5P Abs.Capital Veineus+TTT Long cours Saszilique Gauche Z2p
X34 180 MT 13 13032013 Power Midline  4F  REDO2525 28/02/12021 021330 Ok 05316 Ok HGE S5P1 Abs. Capital Veineus+TTT Long couwrs Sasilique Gauche 1pc
2251 BA 14 16032013 Power Midline  4F  REDRZ2823 310302021 MHass Ok 30303657 Ok HGE S5P1 Abs. Capital Veineus+TTT Long couwrs Sasilique Gauche 1pc
225 192 =2 1= 160312013 Power Midline  d4F  REDRZ523 310382021 PET OBMIM935 Ok 0750530 Ok C56 S5P Abs.Capital Veineus+TTT Long cours Saszilique Gauche 1pd
227 163 AM 16 17032013 PowerMidline  dF  REDRZ2523  3103/2021 DO 00E3s0 Ok 0233630 Ok Demata S5P  Abs.Capital Veineus+TTT Long cours Absz Capital Weineus 1pd
228 193 B 17 180912019 Power Midline 4F  REDRz323 3103f20z21 DO O7iEnan ] 10472658 Ok Med Paoly. S55P| I Bbs. Capital Veineus+TTT Long cours ] Erachiale Gauche 1pd
223 134 B& 15 1580302013 PowerGlide 205 RECUOI43  30M0652020 LA 13121355 Ok 201110205 Ok Dermato Semice Abs.Capital Veinews+TTT Long cours Basilique Draite 1pg
230 195 =2 13 181032013 PowerMidline  4F  REDQZZ25  28/0212021 BOI 04i03f2013 O 20205654 O Coquelicat 2 S5P Abs.Capital Veineus+TTT Long cours Erachiale Gauche 1pd
21 a3 MT 20 2002013 PowerMidline  dF  REDRZ2523 300342021 MO 12051337 Ok 20241429 Ok LICAL S5P Abs.Capital Veineus+TTT Long cours Cephalique Oraite 1pd
232 | 280 AM 21 24032013 PowerMidline  dF  REDORZ2530 O104f2021 MO TF06M341 Ok 20434500 Ok HGE S5P1 Alimentation parentérale +ath Erachiale Gauche 1pc
233 170 AM 22 24032013 PowerMidline  dF  REDQZS28 25/0212021 SE 08101330 Ok 20674040 Ok 1 S5PI  prelevement de sang Erachiale Droite 1pc
234 W4 MT 23 200032013 PowerMidline  d4F  REDQZS25  28/02f2021 LEC 13021956 O 0554435 0K PMEUMO SSPl Abs Capital Veineus Basiliqus Gauche 1pe
235 95 MT 24 20032013 PowerMidline  d4f  REDORZ323  25/05M3535 GA| 25051355 OK 20532750 OK CHR 3 S5P  Abs Capital Veineus+TTT Lang cours Erachiale Draite 1pe
| A4 25 26032013 PowerMidline  4F  REDG25325 25012021 DO O7MEM33 oK F047268 0 OK Med poly S5P1  Abs Capital Veineus BasiliqueGauche




Centre Hospitalier

UAV et trac;a bilite
» Création d'un fichier Excel de tracabilité
accessible par la pharmacie Er—

» Création d'une Fiche de vie du DM pour le
dossier patient (actuellement papier,
informatique a venir)




UAV et tracabilite

» Création d'un fichier Excel de tracabilite
accessible par la pharmacie

» Création d'une Fiche de vie du DM pour le
dossier patient (actuellement papier,
informatique a venir)

» Livret Bard® pour la ville (tracabilite,
conseils patients/soignant, surveillance...)

Centre Hospitalier
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VOTRE MIDLINE

BARD ET VOUS
Nous vous proposons .
de découvrir des réponses

aux questions que
VOUS pOUVez Vous poser,
en feuilletant ce livret
qui a été congu

spécialement pour vous.

& BD [BARD




UAV et tracabilite

» Création d'un fichier Excel de tracabilite
accessible par la pharmacie

» Création d'une Fiche de vie du DM pour le
dossier patient (actuellement papier,
informatique a venir)

» Livret Bard® pour la ville
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Les missions de [UAV

» Pose PICClines et Midlines en interne et externe
» Conseils et interventions en service
» Conseils ville (HAD et IDE libérales)
» Formation de poseurs au sein de UAV (a terme: tous poseurs)

» Formations en services utilisateurs + ville (a venir)

» Aide a la création d'UAV au sein du GHT
(projet CH. Epernay)
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UAV: Accelérateurs

» Besoin evident: difficulté/incapacité technique a la perfusion
» Bien-étre / soulagement du patient +++

» Tranquillité des soignants (ne plus générer de douleur, gains de temp
» Nouvelle technique

» Progression dans le soin

» Conscience de l'importance du choix de la voie d'abord

(Prescripteurs et utilisateurs)
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UAV: les freins

» Changement d'habitudes, peur de la nouveaute
» Acquisition de nouvelles techniques (poseurs et utilisateurs)
» Neécessité de formations
» Intégration d'une nouvelle activité (bloc op/équipe)
» Convaincre: - Pharmacien
- DSSI / DRH
» Cout / facturation (création UF)

Bénéfices difficilement chiffrables

» Organisation du parcours patient (Ambulatoire...)
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Constats depuis la creation de 'UAV

» Chute du nombre de pose de voies centrales cervicales
» En trois ans, plus de 900 poses de Midlines

» Augmentation de 50% / an

» Satisfaction IDE

» Questionnement en progression: Quelle voie pour quel patient ?

» Satisfaction patient (a la pose et a ['usage)
» Intérét naissant dans les hopitaux environnants
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» Merci de votre attention
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