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ADMINISTRATION DE MÉDICAMENT  INTRAVEINEUX  DIRECT DANS LE Y DE 

LA TUBULURE DU SOLUTÉ 
 

MATÉRIEL 

 Voie veineuse avec connecteur sans aiguille 
accessible et perméable 

 Perfusion en cours 
 Médicament  
 3 Tampons d’alcool 
 2 Seringues commerciales pré-remplies de NaCl 

0.9%   
 Feuille d’administration des médicaments 

(FADM) 
 
NORMES 

 S’assurer de suivre les recommandations 
mentionnées par la pharmacie en lien avec le 
temps d’administration 

 Le temps d’administration recommandé ne doit 
pas inclure le rinçage du médicament.  

 S’assurer de la compatibilité du médicament avec 
la solution de perfusion intraveineuse ainsi que 
les autres médicaments pouvant être en contact 
avec celui-ci.  

 S’assurer de la perméabilité et de l’intégrité de 
l’accès veineux avant d’injecter la médication : 
 Vérifier les signes d’infiltration possibles 
 Vérifier l’étanchéité du pansement (à changer 

en cas de décollement, de fuites ou de 
souillure)  

 S’assurer que le niveau de pression en aval 
programmé sur la pompe ou pousse- 
seringue est à 3. 

 
ALERTES 

 Si aucun retour veineux et si difficulté à irriguer 
avec une solution de NaCl 0.9%, retirer le 
cathéter et évaluer la pertinence de le 
réinstaller. 

 Si aucun retour veineux mais facilité à irriguer 
avec une solution de NaCl 0.9%, procéder à 
l’administration et assurer la surveillance du 
site selon le POC! 

 Surveiller les réactions du patient durant 
l’administration : Gonflement, rougeur, 
réactions allergiques. Si des effets secondaires 
surviennent, interrompre la perfusion de 
médicament tout en maintenant la veine 
ouverte et aviser. 

 Si présence de signes d’infiltration, arrêter la 
procédure, retirer le cathéter et évaluer la 
pertinence de le réinstaller. 

 1 
Se référer à la section préambule pour les étapes 
applicables à toutes les techniques de soins infirmiers. 

 

 

  
 2 

Se référer à la section préambule de l’administration des 
médicaments pour les étapes applicables à toutes les 
techniques reliées à l’administration de médicament.  

 

 

 
  

 3 
Vérifier la compatibilité du médicament avec le type de 
soluté en cours.   

 

 

  

 4 
Vérifier la compatibilité des médicaments contenus dans 
les perfusions qui sont reliées entre elles par un point de 
raccord. 

 

 

 
  

 5 
Préparer le médicament (Voir TSI)  

  
 6 

Observer l’intégrité du  site d’insertion du cathéter 
(POC!) 

 

 

  

 7 
Choisir le site d’injection de la tubulure, le plus près du 
patient. (voie proximale) 

 

  

 8 
Désinfecter le site d’injection avec un tampon d’alcool. 
Laisser sécher  au moins 30 sec. 

 

  
 9 

Clamper la tubulure juste au-dessus du site d’injection  

  

 10 
Retirer le bout protecteur de la seringue de NaCl 0.9%    

  
 11 

Joindre la seringue de NaCl 0.9%  au site d’injection 
désinfecté pour vérifier la perméabilité.   

 

  
 12 

Irriguer la veine avec 2 à 5 mL de NaCl 0.9% (augmenter 
ce volume si le médicament est incompatible avec la 
perfusion IV) 

 

 

 

 

  
  

https://intranet.chusj.org/INTRANET/files/30/30499d4f-813f-40b1-a8b7-e055ec748c9f.pdf
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 13 
Retirer la seringue de NaCl 0.9% et avoir à promimité la 
seringue de médicament préparé. 

 

 

 

  
 14 

Retirer l’aiguille ou le bouchon de la seringue  du 
médicament préparé 

 

 

  
 15 

Désinfecter le site d’injection avec un tampon d’alcool. 
Laisser sécher  au moins 30 sec. 

  
 16 

Joindre la seringue de médicament au site d’injection  

  
 17 

Injecter le médicament en respectant le temps 
recommandé. 

 
 

  
 18 

Une fois l’administration terminée, retirer la seringue de 
médicament vide. 

 
 

  

 19 
Désinfecter le site d’injection avec un tampon d’alcool. 
Laisser sécher  au moins 30 sec. 

 

 

   
  20 

Prendre la deuxième seringue de NaCl 0.9%  retirer son 
embout protecteur et joindre celle-ci au site d’injection. 
Irriguer la veine avec 2 à 5 ml de NaCl 0.9% (augmenter 
ce volume si le médicament est incompatible avec la 
perfusion IV) 

  
  
  
  

   
  21 

Retirer la seringue de NaCl 0.9%   

   
  22 

Déclamper la tubulure 
   
  23 

Reprendre la perfusion de soluté et s’assurer que le débit 
soit conforme à la prescription. 

  
  

   
  24 

Disposer du matériel selon les normes.   
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