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Formations externes

* Art et psychiatrie
Qualité en soin infirmiers
Congres ophtalmologie
Congres Physiothérapie
Formation en stérilisation
Food hygiene
Maladies a déclaration obligatoire

Formation pour les aides-soignants

Formations internes

* Lecture de 'antibiogramme

* Catheter and tubing

* Lecture d’antibiogramme

* Prise en charge de Placenta Accerta

¢ Safe handling of Tygical and Tazocin
* Produits désinfectants

¢ Allergic Rhinitis
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Mesures de réduction de phlébite

L'incidence de la phlébite peut étre réduite par
l'utilisation de mesures simples. Les bonnes
pratiques lors de l'insertion peuvent également
prolonger la vie de la canule.

Les mains du praticien doivent étre soigneusement
lavées, gants usés et la peau du patient nettoyée
convenablement.

Une bonne pratique clinique doit étre observée
lors de l'administration des médicaments par voie
intraveineuse.

La canule appropriée doit étre sélectionnée pour la
veine. Le site doit aussi étre choisi avec soin, afin
d'éviter toute proéminence osseuse, les articulations
et les valves veineuses qui causeraient la canule de
se déplacer dans la lumiere de la veine.

Complications

Une phlébite détectée tot sur un site intraveineux
disparait habituellement aprés que la canule est
retirée.

Les complications sont rares mais peuvent survenir,
il s'agit notamment de l'infection, thrombose, et
thrombophlébite superficielle récurrente.

Des complications les plus mais
heureusement rare - est une thrombophlébite

graves -

septique, une condition caractérisée par une
thrombose veineuse et d'inflammation en présence
de bactériémie.

Traitement

Le traitement des phlébites dépendra dans une
certaine mesure de la gravité de l'inflammation et
la présence d'un thrombus. Les phlébites modérées
vont généralement se résoudre. Un patient souffrant
d'une phlébite avec un score de 2 ou plus, a besoin
d’avoir la canule enlevée.

Le traitement initial de toute forme de phlébite est
d'arréter la perfusion et retirer la voie veineuse.

Un membre affecté devrait étre élevé pour réduire
l'inflammation et une creme anti-inflammatoire ou
de gel peuvent étre directement appliqués a la zone.

Les anti-inflammatoires peuvent étre prescrits pour
traiter a la fois l'inflammation et la douleur associée
a une phlébite.

Conclusion

Beaucoup des patients dans les hopitaux exigent
une VVP dans le cadre de leur prise en charge
médicale et de soins. Une complication associée

reconnue est la phlébite.

Les infirmi¢res sont bien placées pour évaluer la
présence de phlébite et d'agir en conséquence. En
observant les bonnes pratiques a la fois pendant et
apres l'insertion du cathéter périphérique, les taux
de complication de la phlébite peuvent étre réduits

et les soins aux patients améliorés.

Dr. Matta Matta

Infectiologue
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Lymphangite

La perfusion veineuse périphérique est souvent
indiquée chez les patients hospitalisés, cependant
elle présente plusieurs effets secondaires dont la
«Thrombophlébite » ou « Lymphangite ».

Définition

C’est l'inflammation de lintima de la veine au
niveau du site d’insertion de la canule. Elle peut
étre d’origine mécanique, chimique ou infectieuse.

Non traitée elle peut conduire a la formation de
thrombus ou de suppuration.

Il est essentiel de reconnaitre totla thrombophlébite
afin d’intervenir rapidement et de limiter les effets
secondaires.

Les signes et les symptomes

Les symptomes les plus communs de toute forme
de phlébite sont l'érytheme et l'cedeme le long de
la voie veineuse, entrainant le durcissement de la
veine et 'apparition d’un cordon inflammatoire.
La zone peut étre chaude et les patients peuvent
éprouver de la douleur ou de l'inconfort pendant
l'administration, de la difficulté a injecter ou
l'occlusion de la pompe de petfusion indiquerait
également une phlébite. Tout exsudat suintant
sur le site d'insertion serait également suggestif
de phlébite, en particulier phlébite infecticuse. La
fievre peut étre également présente.

i 'I:I."'l"_' .
M

L'évaluation et la classification

Tous les patients avec un dispositif d'acces
intraveineux devraient avoir le site d'acces controlé
a chaque changement du personnel a la recherche
de signes de phlébite. Un certain nombre d'échelles
de phlébite et d'outils d'évaluation ont été élaborés
pour aider cela, et la plus couramment utilisée est
I'échelle de phlébite. L'échelle de phlébite a été
développé par la Nurses Infusion Society (20006).
En utilisant une échelle de notation de 0 a 4, il s'est
avéré etre un outil rapide, facile et utile.

Echelle de phlébite
Grade 0: Pas de symptomes.

Grade 1: Erythéme au site d'acces avec ou sans
douleur.

Grade 2: Douleur au site d'acces a un érythéme et/
ou cedeme.

Grade 3: Douleur au point d'acces avec érytheme
et/ou cedéme, formation de stries, cordon veineux

palpable.

Grade 4: Douleur au point d'acces avec érytheme

et/ou cedéme, formation de stries, cordon

veineux palpable de plus de 2.5 cm de longueur et
écoulement purulent.

www.hopitalhaykel.com :,3g 539 g9l e joas



Prévention contre la
lymphangite a ’hé6pital?

Comme déja mentionné précédemment que
l'incidence de la lymphangite peut étre réduite par
l'utilisation de mesures simples, basant sur plusieurs
recommandations internationales:

¢ le choix du matériel de cathéter
¢ le choix de site d’insertion de cathéter

* la désinfection a 4 temps de la peau avant
I'injection

¢ T'hygicne des mains et le port des gants de
Popérateur

* la tracabilité sur le dossier de patient de date de
pose, date d'ablation, taille du cathéter, site de
pose et le nom de opérateur

* la manipulation du cathéter, des tubulures et des
robinets avec asepsie.

* Le changement ou I'ablation de cathéter

Tout malade présentant une hyperthermie suite
a une lymphangite, le cathéter doit étre enlevé et
envoyé pour étre controlé bactériologiquement.

Un programme de surveillance du risque infectieux
est élaboré parle comité de lutte contre les infections
nosocomiales (CLIN) qui contient la collecte des
données, l'analyse et le rapport mensuel de taux
de lymphangite. En plus un projet d’évaluation
des pratiques professionnelles (EPP) a étudié les
complications sur cathéter périphérique durant un
délai d’un an.

Plusieurs formations et évaluations concernant

la pose et l'entretien des cathéters sont faites

régulicrement par linfirmi¢re hygiéniste et les

référents en hygiene dans chaque département de
I’hopital.

Mme Imane Abdo

Infirmiere hygiéniste
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Haykalieh P.O.Box: 371
Tripoli- Lebanon

Tel: +961 6 411 111
Fax: +961 6 411 112
www.hopitalhaykel.com
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