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Ce document est à destination des médecins du CHU de Nantes et de la région, demandeurs de la pose d’un abord veineux pour leur patient. 

Il permet d’orienter le choix d’abord veineux possibles, par la déclinaison de leurs différentes indications et modalités. 

En cas de difficultés, transmettez vos questions à la bp-unav-demandediv@chu-nantes.fr, qui vous répondra dans les meilleurs délais. 
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VVP Abord veineux courte durée 
Toutes veines du bras, avant-bras, 
jambes et pieds 

Jusqu’à 7 jours si 
surveillance 
journalière 

7 jours si propre Oui 

Midline 

Abord veineux difficile 

Abord périphérique d'une veine 
profonde du bras/extrémité du 
cathéter ne dépassant pas le creux 
axillaire 

Jusqu’à 28 jours 

MAXIMUM 
1 fois par semaine Oui 

Antibiothérapie de 2 à 3 semaines 

Nutrition parentérale périphérique type 
Périkabiven 

Chimiothérapie IV périphérique 
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Piccline 

Abord veineux difficile et nécessité de 
perfusion > à 1 mois 

Abord périphérique d'une veine 
profonde du bras/extrémité du 
cathéter jonction atrio-cave 

Jusqu’à 6 mois 

Pansement transparent 
à haute perméabilité 1 

fois par semaine 
Oui 

Médicaments veinotoxiques 

Antibiothérapie > 1 mois 

Nutrition parentérale > 1 mois Pansement adhésif non 
tissé, tous les 96h Chimiothérapie et greffe de moelle 

Chambre 
implantable  

Transfusion itérative (à vie) Percussion d'une membrane sous-
cutanée par une aiguille de Huber 
pour perfusion, 
Extrémité distale du cathéter à la 
jonction atrio-cave 

Sans limite 
Penser à faire retirer 
la chambre en fin de 

traitement 

NA NA Nutrition parentérale prolongée > 6 mois 

Chimiothérapie pour cancer  > 6 mois 
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