Nom de l’étudiant : __________________________________________
Date : _________________________________________________________

	
	
	




Grille d’observation

Alimentation parentérale :
Préparation et installation d’une perfusion d’acides aminés et de lipides

	 Matériel :

· Ordonnance médicale/Protocole de l’établissement
· Ordonnance nutritionnelle de la pharmacie 
· Solution préparée par la pharmacie : 
· Soluté HAIV + tubulure primaire macrogouttes avec filtre
· Solution I.V. selon l’ordonnance + tubulure primaire macrogouttes
· Étiquettes d’identification (tubulure, soluté)
· Bouchon à injections intermittentes (Clave) 
· Tampons de chlorhexidine 2% et alcool à 70%
· Pompe volumétrique



Technique de soin :

	Préparation à la procédure de soins
	

	
1. Appliquer les principes de prévention des infections et de protection de l’usager :
a. Lavage des mains avant et après la procédure ______________________________________
b. Mesures de protections individuelles________________________________________________
c. Gestion des déchets ____________________________________________________________________
d. Nettoyer la surface de travail si applicable __________________________________________
e. Assure le maintien d’un environnement propre ____________________________________

	

|_|
|_|
|_|
|_|
|_|


	1. S’assurer qu’un accès veineux central soit disponible (si possible) et qu’une voie demeure exclusif à l’administration de l’alimentation parentérale totale _______________
(peut être administrée par voie périphérique dans certaines situations, par exemple : 
1. lorsqu'une administration de moins de 2 semaines est prévue et que la solution le permet, 
2. dans l'attente de l'installation d'un DAVC).

	
|_|


	2. *Vérifier l’ordonnance médicale et / ou le PTI, selon le cas ________________________________
	|_|


	3. Sortir la solution d’HAIV du réfrigérateur PRN un minimum de 60 min avant le début de perfusion ________________________________________________________________________________________
	
|_|


	4. S’assurer que la solution d’HAIV est à la température pièce avant son administration (selon procédures de l’établissement) _______________________________________________________
	
|_|


	5. S’assurer de vérifier le numéro du sac afin de respecter l’ordre chronologique d’administration________________________________________________________________________________
	
|_|


	6. S’assurer de l’intégrité de la solution (exempte de particules, précipités visibles, agglomération, séparation, etc…) ______________________________________________________________

	
|_|


	7. *Identifier l’usager à l’aide de son bracelet d’identité (double identification) _____________

	|_|


	8. Expliquer la procédure à l’usager______________________________________________________________ 

	|_|


	9. Obtenir le consentement de l’usager___________________________________________________________ 

	|_|


	10. *Se référer à l’ordonnance préimprimée d’alimentation parentérale totale chez l’adulte de l’établissement afin de sélectionner le bon débit d’administration ____________________

	
|_|


	11. *Surveillances à effectuer pendant toute la durée de l’administration de l’HAIV 
(se référer au protocole médical de l’établissement)
a. Le suivi du poids ________________________________________________________________________
b. Le suivi de la glycémie __________________________________________________________________
c. Le suivi des analyses de laboratoires __________________________________________________
d. Le suivi des œdèmes périphériques ___________________________________________________
e. Le suivi des SV (spécifiquement la température) _____________________________________
f. La surveillance de la peau et phanère ________________________________________________
g. Le suivi des ingérés/excrétés __________________________________________________________
h. Les signes de surcharge liquidienne ___________________________________________________
i. Les signes de réactions allergiques ____________________________________________________
j. Évaluer l’intégrité et la perméabilité de l’accès veineux central _____________________

	

|_|
|_|
|_|
|_|
|_|
|_|
|_|
|_|
|_|
|_|


	Procédure de soins

	

	Préparer la perfusion de HAIV  

	

	12. *Vérifier l’ordonnance préimprimée et la FADM selon les 8 « Bons » (médicaments, client, dose, heure, voie d’administration, documentation, surveillance, raison) ________

	
|_|


	13. *Demander à une autre infirmière de faire une double vérification indépendante (DVI) de la solution choisie __________________________________________________________________________

	
|_|

	14. Préparer la perfusion de HAIV : 
a. Suspendre le sac de solution HAIV sur une tige à soluté ____________________________
b. Sortir la tubulure primaire macrogouttes avec filtre (si applicable selon les procédures de l’établissement) ____________________________________________
c. S’assurer que la cassette soit bien fermée _____________________________________________
d. Retirer la gaine protectrice du site d’insertion du sac de solution HAIV ____________
e. Retirer le capuchon protecteur de tubulure de façon aseptique _____________________
f. Insérer la fiche perforante de la tubulure dans le sac de solution HAIV de façon aseptique _______________________________________________________________________________
g. Comprimer la chambre compte-gouttes et la relâcher afin de la remplir jusqu’à la ligne de démarcation ___________________________________________________________________
h. Inverser la cassette (bouchon «Clave» vers le bas) ___________________________________
i. Ouvrer la cassette et poursuivre le vide d’air de la tubulure _________________________
j. Procéder au vide d’air du filtre _________________________________________________________
k. Poursuivre le vide d’air de la cassette de la tubulure en maintenant la cassette inversée (bouchon «Clave» vers le bas) jusqu’à ce qu’une goutte de soluté apparaisse dans la partie ronde de la cassette, puis la remettre à l’endroit (bouchon «Clave» vers le haut)________________________________________________________
l. Continuer le vide d’air _________________________________________________________________
m. Tourner le «Y» à l’envers et enlève les bulles d’air __________________________________
n. Fermer la cassette ______________________________________________________________________
o. Retirer le capuchon protecteur de l’extrémité de la tubulure de façon aseptique _
p. Terminer le vide d’air de la tubulure, de façon à ne pas perdre de solution ________
q. Fermer la cassette ______________________________________________________________________
r. Remettre le capuchon de la tubulure de façon aseptique ____________________________
s. Vérifier la présence de bulles d’air dans la tubulure et les déloge, le cas échéant 

	
|_|

|_|
|_|
|_|
|_|

|_|


|_|
|_|
|_|
|_|



|_|
|_|
|_|
|_|
|_|
|_|
|_|
|_|
|_|


	15. Identifie le sac de solution IV :
a. Nom du client ___________________________________________________________________________
b. Chambre _______________________________________________________________________________
c. Type de solution IV _____________________________________________________________________
d. Débit _____________________________________________________________________________________
e. Date ______________________________________________________________________________________
f. Heure ____________________________________________________________________________________
g. Initiales __________________________________________________________________________________
h. Numéro du sac __________________________________________________________________________

	
|_|
|_|
|_|
|_|
|_|
|_|
|_|
|_|

	16. Identifie la tubulure :
a. Date ______________________________________________________________________________________
b. Heure ____________________________________________________________________________________
c. Initiales __________________________________________________________________________________

	
|_|
|_|
|_|

	Préparer la perfusion d’acides aminés 
	


	17.  Si prescription d’acides aminés : se référer à la méthode de soins Installation d’une perfusion intraveineuse pour la préparation (sur pompe volumétrique) __________________
	
|_|


	Préparer la perfusion de lipides 
	


	18. Si prescription de lipide : se référer à la méthode de soins Installation d’un médicament intraveineux en secondaire ____________________________________________________________________
	
|_|


	Administration de la perfusion de HAIV

	
	


	19. *S’assurer de la perméabilité de l’accès intraveineux _____________________________________

	|_|

	20. Désinfecter l’embout de l’accès intraveineux avec un tampon de chlorhexidine et laisser sécher 30 secondes _____________________________________________________________________________

	
|_|

	21. Connecter la tubulure contenant l’HAIV à l’accès intraveineux de façon aseptique _______

	|_|

	22. Insère la cassette de la tubulure de l’HAIV dans la pompe volumétrique __________________ 

	|_|

	23. Effectue les réglages appropriés sur la pompe volumétrique (selon l’ordonnance) _______ 

	|_|

	Étapes post-procédure de soins

	

	24. Ramasse tout le matériel ayant servi à la procédure et le jette à l’endroit approprié _____

	|_|

	25. Noter au FADM du client : 
a. L’heure du début du traitement ______________________________________________________
b. Le numéro du sac de solution IV utilisé ______________________________________________

	
|_|
|_|

	26. Noter au dossier du client : 
a. Date et heure ___________________________________________________________________________
b. Particularités rencontrées ____________________________________________________________
c. Enseignement fait (PRN) ______________________________________________________________

	
|_|
|_|
|_|


	27. Assurer les surveillances usuelles pour un client sous-alimentation parentérale (selon le protocole médical de l’établissement) ___________________________________________________

	
|_|
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