
Observateur	  :	  ………………………	  	  	  	  	  	  	  Date	  :	  	  ……………………….	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  USI	  1	  /	  USI	  2	   	   	   Avant/après	  séminaire	  	  

	  

OSBSERVATION	  PANSEMENTS	  ,	  LIGNES	  DE	  PERFUSION	  ET	  SITES	  D’INSERTION	  
	   Insertion	  KT	   Site	  insertion	   Pansement	   Lignes	  de	  perfusion	  

Date	  de	  
pose	  

Site	  de	  pose	   Aspect	   Type	  de	  
pansement	  

Aspect	  
pansement	  

Date	  de	  pose	   Site	  
injection	  
propre	  

Site	  
injection	  
obturé	  

Reflux	  
tubulure	  

Perméabilité	  ligne	  
perfusion	  

Date	  changement	  
trousses	  

Patient	  1	   	  
	  

O	  	  J	  
	  

O	  SC	  
	  

O	  F	  

O	  sans	  particularité	  
	  

O	  rougeur	  
	  

O	  présence	  de	  sang	  
	  

O	  autre	  (préciser)	  
…………………………..	  
	  

O	  semi-‐perméable	  
	  

O	  compresses	  
	  

O	  autre	  (préciser)	  
	  
………………………….	  

O	  HP	  
	  

O	  D	  
	  

O	  S	  

O	  Conforme	  
selon	  le	  
protocole	  de	  
l’institution	  *	  
	  

O	  Non	  
conforme	  selon	  
le	  protocole	  de	  
l’institution	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  
	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  
	  

O	  –	  96h	  
	  

O	  +	  96h	  
	  

O	  info	  non	  trouvée	  

Patient	  2	   	  
	  

O	  	  J	  
	  

O	  SC	  
	  

O	  F	  

O	  sans	  particularité	  
	  

O	  rougeur	  
	  

O	  présence	  de	  sang	  
	  

O	  autre	  (préciser)	  
	  

…………………………..	  
	  

O	  semi-‐perméable	  
	  

O	  compresses	  
	  

O	  autre	  (préciser)	  
	  
………………………….	  

O	  HP	  
	  

O	  D	  
	  

O	  S	  

O	  Conforme	  *	  
selon	  le	  
protocole	  de	  
l’institution	  	  
	  

O	  Non	  
conforme	  selon	  
le	  protocole	  de	  
l’institution	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  
	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  
	  

O	  –	  96h	  
	  

O	  +	  96h	  
	  

O	  info	  non	  trouvée	  

Patient	  3	   	  
	  

O	  	  J	  
	  

O	  SC	  
	  

O	  F	  

O	  sans	  particularité	  
	  

O	  rougeur	  
	  

O	  présence	  de	  sang	  
	  

O	  autre	  (préciser)	  
	  

…………………………..	  
	  

O	  semi-‐perméable	  
	  

O	  compresses	  
	  

O	  autre	  (préciser)	  
	  
………………………….	  

O	  HP	  
	  

O	  D	  
	  

O	  S	  

O	  Conforme*	  
selon	  le	  
protocole	  de	  
l’institution	  	  
	  

O	  Non	  
conforme	  selon	  
le	  protocole	  de	  
l’institution	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  
	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  
	  

O	  –	  96h	  
	  

O	  +	  96h	  
	  

O	  info	  non	  trouvée	  

Patient	  4	   	  
	  

O	  	  J	  
	  

O	  SC	  
	  

O	  F	  

O	  sans	  particularité	  
	  

O	  rougeur	  
	  

O	  présence	  de	  sang	  
	  

O	  autre	  (préciser)	  
	  

…………………………..	  
	  

O	  semi-‐perméable	  
	  

O	  compresses	  
	  

O	  autre	  (préciser)	  
	  
………………………….	  

O	  HP	  
	  

O	  D	  
	  

O	  S	  

O	  Conforme*	  
selon	  le	  
protocole	  de	  
l’institution	  	  
	  

O	  Non	  
conforme	  selon	  
le	  protocole	  de	  
l’institution	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  
	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  
	  

O	  –	  96h	  
	  

O	  +	  96h	  
	  

O	  info	  non	  trouvée	  

J	  :	  jugulaire	   SC	  :	  sous	  clavier	   F	  :	  fémoral	   HP	  :	  hermétique	  et	  propre	  	   D	  :	  décollé	   S	  :	  souillé	  
	  

	  



Observateur	  :	  ………………………	  	  	  	  	  	  	  Date	  :	  	  ……………………….	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  USI	  1	  /	  USI	  2	   	   	   Avant/après	  séminaire	  	  

	  

REMARQUES	  :	  
*	  date	  de	  pose	  conforme	  :	  -‐	  de	  96h	  pour	  semi-‐perméable,	  -‐	  48h	  pour	  compresses	  +	  fixomull	  
	  
	  
	  
	  
	  

OSBSERVATION	  PANSEMENTS	  ,	  LIGNES	  DE	  PERFUSION	  ET	  SITES	  D’INSERTION	  
	   Insertion	  KT	   Site	  insertion	   Pansement	   Lignes	  de	  perfusion	  

Date	  de	  
pose	  

Site	  de	  pose	   Aspect	   Type	  de	  pansement	   Aspect	  
pansement	  

Date	  de	  pose	   Site	  
injection	  
propre	  

Site	  
injection	  
obturé	  

Reflux	  
tubulure	  

Perméabilité	  ligne	  
perfusion	  

Date	  changement	  
trousses	  

Patient	  5	   	  
	  

O	  	  J	  
	  

O	  SC	  
	  

O	  F	  

O	  sans	  particularité	  
	  

O	  rougeur	  
	  

O	  présence	  de	  sang	  
	  

O	  autre	  (préciser)	  
…………………………..	  
	  

O	  semi-‐perméable	  
	  

O	  compresses	  
	  

O	  autre	  (préciser)	  
	  
………………………….	  

O	  HP	  
	  

O	  D	  
	  

O	  S	  

O	  Conforme*	  
selon	  le	  
protocole	  de	  
l’institution	  	  
	  

O	  Non	  
conforme	  
selon	  le	  
protocole	  de	  
l’institution	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  
	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  
	  

O	  –	  96h	  
	  

O	  +	  96h	  
	  

O	  info	  non	  trouvée	  

Patient	  6	   	  
	  

O	  	  J	  
	  

O	  SC	  
	  

O	  F	  

O	  sans	  particularité	  
	  

O	  rougeur	  
	  

O	  présence	  de	  sang	  
	  

O	  autre	  (préciser)	  
	  

…………………………..	  
	  

O	  semi-‐perméable	  
	  

O	  compresses	  
	  

O	  autre	  (préciser)	  
	  
………………………….	  

O	  HP	  
	  

O	  D	  
	  

O	  S	  

O	  Conforme*	  
selon	  le	  
protocole	  de	  
l’institution	  	  
	  

O	  Non	  
conforme	  
selon	  le	  
protocole	  de	  
l’institution	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  
	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  
	  

O	  –	  96h	  
	  

O	  +	  96h	  
	  

O	  info	  non	  trouvée	  

Patient	  7	   	  
	  

O	  	  J	  
	  

O	  SC	  
	  

O	  F	  

O	  sans	  particularité	  
	  

O	  rougeur	  
	  

O	  présence	  de	  sang	  
	  

O	  autre	  (préciser)	  
	  

…………………………..	  
	  

O	  semi-‐perméable	  
	  

O	  compresses	  
	  

O	  autre	  (préciser)	  
	  
………………………….	  

O	  HP	  
	  

O	  D	  
	  

O	  S	  

O	  Conforme*	  
selon	  le	  
protocole	  de	  
l’institution	  	  
	  

O	  Non	  
conforme	  
selon	  le	  
protocole	  de	  
l’institution	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  
	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  

O	  oui	  
	  

O	  non	  
	  

O	  –	  96h	  
	  

O	  +	  96h	  
	  

O	  info	  non	  trouvée	  

J	  :	  jugulaire	   SC	  :	  sous	  clavier	   F	  :	  fémoral	   HP	  :	  hermétique	  et	  propre	  	   D	  :	  décollé	   S	  :	  souillé	  
	  
REMARQUES	  :	  



Observateur	  :	  ………………………	  	  	  	  	  	  	  Date	  :	  	  ……………………….	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  USI	  1	  /	  USI	  2	   	   	   Avant/après	  séminaire	  	  

	  

*	  date	  de	  pose	  conforme	  :	  -‐	  de	  96h	  pour	  semi-‐perméable,	  -‐	  48h	  pour	  compresses	  +	  fixomull	  
	  
	  
	  
	  

	  


