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Pourquoi déléguer ? Un exemple 
• La pose d’accès vasculaires au GHE :  

 

– absence de structure dédiée à la pose d’accès vasculaires  
 

– des pratiques différentes 
 

– effectif médical insuffisant 
 

– des délais de prise en charge trop longs 
 

– de nombreux patients transportés ou orientés vers autre UAV / 
structures privées 
 

– évaluation qualité ? 

 



Un dispositif encadré (art 51 loi HPST) 
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Les poseurs = les délégués 

• Personnels paramédicaux infirmiers ou MER volontaires 
 

• Critères de recrutement  
 

• 5 ans d’expérience professionnelle 
 

• Formation théorique et pratique 
 

 

• 50 % d’activité professionnelle en UAV 
 

 

 →  professionnalisation de l’accès vasculaire 
 



Les poseurs = les délégués 
• Rôles 

 

– assurer la pose de PICC / PAC / autres accès centraux 
• accord du patient 
• médecin délégant présent à proximité (bloc) 
• check-list 
• pose protocolisée = suivi du protocole de pose 
• compte rendu de pose 
• cotation de l’acte 

– éducation thérapeutique  
• gestion de l’accès veineux 

– renseigne les indicateurs de qualité 
– rôle de Hotline 
– formation : IDE des services, IDE libérales 

 
 

 



Que font les médecins délégants ? 
• Médecins (anesthésistes) volontaires 
• Rôles  

– formation des délégués 
– protocoles  

• à destination des délégués 
• à destination des services demandeurs 

– interlocuteur auprès des primo-prescripteurs pour guider les indications 
et modalités d’abords veineux 

– validation des indications 
– suivi et analyse des indicateurs de qualité 
– conseil / intervention si difficulté de pose 

 
 

Autre activité médicale en parallèle : consultation, bloc… 



Délégants 
(n = 6) 

Poses de PICC aujourd’hui 

Délégués ! 



Oui mais…« Un PAC n’est pas un PICC !» 

• PICC = peu de complication immédiate  

• PAC  

– échec  
– ponction artérielle  
– hématome 
– pneumothorax 
– hémothorax 

 



Révolution échographique   

 



Échec 
d’insertion du 
cathéter 

Faveur guidage écho Faveur repère anatomique 

Pas d’écho : 12,9 % 
Écho : 1,9 % 



Ponction 
artérielle 

Faveur guidage 
écho 

Faveur repère 
anatomique 

Pas d’écho : 9,7 % 
Écho : 1,8 % 



Hématome 

Faveur guidage 
écho 

Faveur repère 
anatomique 

Pas d’écho : 7,4 % 
Écho : 1,6 % 



Pneumothorax 

Faveur guidage 
écho 

Faveur repère 
anatomique 

Pas d’écho : 3 % 
Écho : 0,1 % 



Hémothorax 

Faveur guidage 
écho 

Faveur repère 
anatomique 

Pas d’écho : 2,6 % 
Écho : 0 % 



Délégation pose accès vasculaire = 
formation à l’échographie 

• Théorique et pratique (simulation)  
 

• Écho repérage 
 

• Écho guidage 

La délégation garantit une ponction échoguidée 



Le cadre de la délégation des PAC 

• Ponction écho-guidée  

• Veine jugulaire interne  

• 3 tentatives de ponction maximum 

• Pas de recours à la radioscopie 

• Déviation protocole standardisé => appel du délégant 

• Pose sur adulte 



Indicateurs de qualité 
• Des indicateurs de ressource : 

– nombre d’appel aux praticiens délégants 
 

• Des indicateurs de processus :  
– nombre de fiches d’évènements indésirables graves (traitées en RMM) 

 

• Des indicateurs de résultats :  
• maitrise du risque infectieux (indicateurs suivis en collaboration avec le service d’hygiène) 

– taux d’infection précoce, bactériémie, thrombose, accident mécanique, retrait précoce (J8) 
 

• Sur la maitrise du risque technique : 
– taux de pneumothorax 
– taux de ponction artérielle et d’hématome 
– taux d’embolie pulmonaire ou gazeuse 
– taux de perforation péricardique 
– nombre d’échecs 

 
 
 

Délégation = suivi d’indicateurs qualité 



Durée de pose PAC / délégués 

 



Appel du délégant PAC 

Objectif < 5 % 



Nombre de tentatives de ponctions PAC 



6 premiers mois de pose de PAC 

• Aucun pneumothorax, hémothorax, saignement, ponction 
péricardique 
 

• 0,3 % échec de pose 
• 0,6 % ponction artérielle 

 
 



Satisfaction des patients PAC 

• 97 % EVA < 4 



Médecins  
51 VJI 
48 % sous clavière 
 
IDE 
66% VJI 
34 % sous clavière 

Pas de risque spécifique à la délégation  



Délégation Structure dédiée 
UAV 

Activité 

Qualité 

Valorisation 
professionnelle 

-Gestion 
optimisée des 
accès vasculaires 
 
-indication 
protocolisée 
 
-procédure 
standardisée de 
pose 
 
-poses 100 % 
écho-guidées 
 
-indicateurs 
qualité 
 
-formation des 
services 
 
-éducation / 
suivi 

-réponse demande 
hospitalière 
 
-délai prise en charge 
du patient 
 
-confort du patient 
 
-autre activité médicale 
possible 

Délégation = UAV 



Les délégués : activité de formation 

• Formation des personnels (IDE) 
des services demandeurs 
 

• Formation des IDE libérales 
 

• Enseignants diplômes 

Valorisation d’une compétence professionnelle 



Conclusions 
• On peut aller très loin : pas de risque spécifique lié à la délégation 
• Mais toujours dans un cadre 

– respect réglementaire 
– obligation de formation 
– structure UAV organisée 
– médecins délégants  

• Optimisation de l’activité + qualité et sécurité du patient + 
satisfaction professionnelle du poseur ! 

• Comment mieux valoriser ces compétences ? : infirmier en pratique 
avancée ? 
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