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Les mesures validées pour la prévention des 
infections associées aux cathéters vasculaires 

• Expérience de maîtrise des 
bactériémies associées 
aux cathéters :  
 place de bundles 
(hygiène des mains, « barrières »  
lors de la pose, désinfection de la 
peau avant l’insertion, choix du site de pose, retrait dès que possible)  

• Surveillance quotidienne 
• Management des abords (perfusion, injections, prélèvements) 



Les mesures validées pour la prévention des 
infections associées aux cathéters vasculaires 

• Impact : 
– Diminution soutenue de l’incidence des CLABSI 

Pronovost P, N Engl J Med 2016 



Les mesures validées pour la prévention des 
infections associées aux cathéters vasculaires 

• Incidence des CLABSI très faible en France 



Evaluation des pratiques en réanimation 

• Module optionnel « Réa-Raisin » : indicateurs d’évaluation des pratiques 

− 20 services 
− Conformité moyenne (+/- ET) : 85,7% (13,4%) 

− Distribution des services (en%) 
 min P25 médiane P75 max 

 50,0 75,2 88,3 98,3 100 



Choix d’une antisepsie 

• Recommandations (1) : CDC 2011 (USA) 
– Pose du CVC 

• antisepsie cutanée avec solution alcoolique 70%  
de chlorhexidine > 0,5% (IA) 

• si contrindication à la chlorhexidine solution alcoolique d’antiseptique iodé 
– Toilette quotidienne des patients avec un scrub à la chlorhexidine à 2% (II) 
– … aucune recommandation sur le management antiseptique après la pose 

O’Grady NP, Clin Infect Dis 2011 



Choix d’une antisepsie 

• Recommandations (2) : SHEA/IDSA (USA) 
– Remplacement d’un CVC (si posé dans des  

conditions d’asepsie insuffisante) : 
• idem pose  
• préparation cutanée préalable avec solution alcoolique 70% 

de chlorhexidine à ≥ 0,5% 
– Accès à la ligne 

• hygiène des mains 
• désinfection du hub préalable avec solution alcoolique 70% 

de chlorhexidine à ≥ 0,5% (si contrindication à l’alcool : PVI aqueuse  
ou chlorhexidine aqueuse) 

Marschall J, Infect Control Hosp Epidemiol 2014 



Choix d’une antisepsie 

• Recommandations (3) : ANZICS (Australie) 
– Remplacement d’un CVC (si posé dans des  

conditions d’asepsie insuffisante) : 
• idem pose  
• préparation cutanée préalable avec solution alcoolique 70% 

de chlorhexidine à ≥ 0.5% 
– Accès à la ligne 

• hygiène des mains 
• Désinfection du hub préalable avec solution alcoolique 70% 

de chlorhexidine à ≥ 0.5% (si contrindication à l’alcool : PVI aqueuse  
ou chlorhexidine aqueuse) 



Choix d’une antisepsie 

• Recommandations (4) : Epic3 (UK) 
– hygiène des mains (A) 
– désinfection cutanée lors du changement de  

pansement avec solution alcoolique 70% de  
chlorhexidine à 2% (A) 

– désinfection des hub et connexions avec solution alcoolique 70% de 
chlorhexidine à 2% (A) 

• friction d’au moins 15 sec 
– Place des pansements à la chlorhexidine (B) 

Loveday HP, J Hosp Infect 2014 



Choix d’une antisepsie 

• Recommandations (5) :  
Royal College of Nursing (UK), 2016 
– reprise des recommandations EPIC3 

• hygiène des mains 
• désinfection cutanée lors du changement de  

pansement avec solution alcoolique 70% de  
chlorhexidine à 2% 

• désinfection des hub et connexions avec solution alcoolique 70% de chlorhexidine à 2% 
– toilette quotidienne avec un scrub antiseptique 



… et les recommandations françaises ? 

• SF2H, 2016 
– recommandations pour l’antisepsie avant la pose d’un cathéter  

intra-vasculaire 
 
 

• SF2H, 2019 … en cours 
– recommandations pour les CVP, midlines et cathéters sous-cutanés 
– … y compris lors de la manipulation des connexions 

 



Consensus dans les recommandations 

• Recommandations SFAR/SRLF 2009 « Prévention des infections nosocomiales en réanimation » 
• Recommandations SFHH 2010 « Surveiller et prévenir les IAS » 
• Recommandations CDC 2011 « Guidelines for the prevention of intravascular catheter–related 

infections » 
• Recommandations SF2H 2013 « Bonnes pratiques et gestion des risques associés au PICC » 
• Recommandations UK 2013 « Epic3: National Evidence-Based Guidelines for Preventing 

Healthcare-Associated Infections in NHS Hospitals in England » 
• Recommandations CA 2014 « Recommandations sur la prévention des bactériémies associées 

aux cathéters vasculaires centraux » 
• Recommandations SF2H 2016 « Antisepsie cutanée avant un geste invasif » 

 



Données de la littérature :  
antiseptique alcoolique ? 

• Revue de la littérature : 
– avant hémocultures 
– pose d’un cathéter vasculaire 
– maintenance d’un abord vasculaire 
– chirurgie 

Maiwald M, PlosOne 2012 

• Résultats :  intérêt ++ d’un antiseptique alcoolique ;  
   outcome : colonisation de cathéter 

• Conclusion : “the role of alcohol has frequently been overlooked in 
evidence assessments.” 



Données de la littérature :  
Limites méthodologiques des études 

• Devis d’études mélangeant : 
– pose du cathéter vasculaire 
– management  

• réfection des pansements 
• abords vasculaires : désinfection des hubs et connexions 

– intégration d’autres mesures de prévention (hygiène des mains, pansement, … voire bundles) 

• Outcome variable : 
– colonisation du cathéter 
– infection 
– bactériémie  



Données de la littérature :  
Quelle molécule antiseptique ? 

• Maiwald M, 2012 
– plutôt chlorhexidine 

Maiwald M, PlosOne 2012 

Outcome : colonisation du cathéter 



Données de la littérature :  
Quelle molécule antiseptique ? 

• Maiwald M, 2012 
– « plutôt » chlorhexidine 

Maiwald M, PlosOne 2012 

Outcome : bactériémie liée au cathéter (CLABSI) 



Données de la littérature :  
Quelle molécule antiseptique ? 

• Chaiyakunapruk N, 2002 
– chlorhexidine 

Chaiyakunapruk N, Ann Intern Med 2002 



Données de la littérature :  
Quelle molécule antiseptique ? 

• Mimoz O, 2007 
– CHG 0,25% + chlorure de benzalkonium 0,025%  

et alcool 4% vs PVI 5% dans éthanol 69% Mimoz O, Arch Intern Med 2007 

538 CVCs (399 patients) 
 

Colonisation des CVC 
 11,6% vs 22,2% [p=0,002] 
 9,7 vs 18,3/1 000 jours-CVC 
 

Bactériémies reliées aux CVC 
 1,7% vs 4,2% [p=0,09] 
 1,4 vs 3,4/1 000 jours-CVC 



Données de la littérature :  
Quelle molécule antiseptique ? 

• Mimoz O, 2015 
– CHG 2% et éthanol 70% vs PVI alcoolique 

Mimoz O, Lancet 2015 



Données de la littérature :  
Quelle molécule antiseptique ? 

• Mimoz O, 2015 
– CHG 2% et éthanol 70% vs PVI alcoolique 

Mimoz O, Lancet 2015 



Données de la littérature :  
Comment désinfecter les connexions ? 

– Salzman MB (1993) 
• chlorhexidine (± alcool) vs éthanol vs NaCl 

Salzman MB, J Clin Microbiol 1993 



Simmons S, Crit Care Nurs Q 2011 

Kaler W, JAVA 2007 

Consensus sur une désinfection de 15 s  
des hubs et connexions 



Données de la littérature :  
Rôle d’un pansement antiseptique ? 

– Timsit JF (2012) 
• pansement imprégné de chlorhexidine  

vs pansement standard  Timsit JF, Am J Respir Crit Care Med  2012 



 Au total … 
• Peu de données spécifiques au management des abords vasculaires  

(évaluation de stratégies complètes : pose + management) 
  recommandations en grande partie extrapolées 

• Bénéfice à utiliser un antiseptique : 
– alcoolique +++ 
– à base de chlorhexidine ++ (plutôt 2% +) 

• Utilisation pour les réfections de pansements et surtout pour tous les abords aux 
hubs et connexion +++ 

• Place des pansements imprégnés de chlorhexidine en réanimation 
• Importance du respect des règles d’hygiène de base = précautions standard ++++ 

et de la surveillance quotidienne (indication, signes locaux d’infection …) 
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