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Étiquette patient 

Médecin référent :



Madame, Monsieur,

Vous allez prochainement être admis(e) dans notre service de Chirurgie 
Ambulatoire. Notre équipe médicale, infirmière et administrative, vous y 
accueillera pour un séjour de quelques heures. Elle se tient à votre disposition 
pour toute information complémentaire. Ce livret vous permettra de découvrir les 
informations utiles pour bien préparer votre séjour.

•	 Votre carte d’identité
•	 Votre carte vitale ou tout document justifiant de votre couverture sociale
•	 Votre carte mutuelle
•	 Votre attestation C.M.U

Documents administratifs à prévoir pour l’admission :

Pensez à prendre de quoi vous occuper pour la journée : lecture, 
téléphone car il peut y avoir de l’attente ( selon votre heure de passage 
au bloc opératoire...)

Coordonnées
Secrétariat de Chirurgie Ambulatoire
lundi : 9h - 19h 
mardi, mercredi, jeudi : 8h - 19h
vendredi : 8h - 17h30

Accueil des Soins Externes (pansements) 
Du lundi au vendredi : 9h30 - 18h (fermé le week-end)

Service de Chirurgie (chirurgien de garde)  
Nuit et Week-end uniquement                                                                     

Votre médecin généraliste : Dr   		       

Votre infirmier(e) à Domicile

Standard de l’ICM                 

04 67 61 85 49

04 67 61 30 38

04 67 61 31 00

04 70 01 38 16
06 01 32 90 89



 De quoi s’agit-il ?

C’est un boîtier en acier léger (15 mm 
de diamètre et 10 mm d’épaisseur) avec 
une membrane en silicone qui est relié 
par un cathéter à une grosse veine.  
À l’aide d’une aiguille spéciale (dite 
aiguille de Huber), il permet de vous 
perfuser ou de réaliser des traitements 
intraveineux sans utiliser les veines 
périphériques et de préserver votre 
confort.

 L’opération 

La pose d’un site veineux implantable est un acte chirurgical réalisé au bloc 
opératoire, sous anesthésie locale le plus souvent, couplée à une éventuelle 
sédation intraveineuse en fonction des patients.
La chambre est placée sous la peau le plus discrètement possible en dessous de la 
clavicule, elle est reliée à un cathéter introduit dans une veine, dont l’extrémité est 
positionnée sous contrôle radiologique dans la veine cave supérieure. L’intervention 
est de courte durée.
Si une anesthésie générale est prévue, une consultation préalable avec un médecin 
anesthésiste est indispensable avant la pose.
Le retrait du site veineux implantable est un acte simple et rapide, réalisé sur 
décision médicale, dans un bloc opératoire sous anesthésie locale, par la même 
incision que celle de la pose.

 En pratique

Si vous pratiquez des activités physiques (port de sac à dos, chasse, tir à l’arc…), qui 
sollicitent cette zone, parlez-en avec le chirurgien pour le choix de l’implantation.

Cathéter placé dans la veine

Cathéter situé sous la peau

Site ou chambre implantable

Peau

Mise en place d’un dispositif veineux implantable (DVI)1.



•	 Dans la mesure du possible, contactez une infirmière libérale pour 
qu’elle vienne faire votre pansement le lendemain de l’intervention, 
sauf indication contraire du chirurgien.

•	 Respectez les consignes qui vous ont été données en consultation 
concernant votre traitement personnel.

•	 Apportez les résultats des examens médicaux demandés : bilans 
sanguins (NFS, Plaquettes, TP, INR, TCA).

Les consignes

Avant l’intervention2.



•	 Si vous n’avez pas l’application mon ICM, une assistante médicale vous 
téléphonera la veille de l’intervention pour faire une dernière mise au point sur 
l’organisation de votre séjour et vous donner votre horaire d’arrivée.

•	 Si vous avez l’application mon ICM, toutes les informations sur l’organisation 
de votre séjour y seront renseignées

•	 Ne venez pas à jeun, sauf avis contraire du médecin ou en cas 
d’anesthésie générale.

Les consignes

La veille de l’intervention3.

 La douche préopératoire

La bonne réalisation de la douche préopératoire permet d’éliminer les micro-
organismes colonisant la zone opératoire. Une préparation rigoureuse préopératoire 
diminue les risques d’infections chirurgicales.

Moins de 2h avant 
l’intervention

La veille de l’intervention

Avant l’intervention, vous 
devez prendre 2 douches 
préopératoires

Comment vous doucher?

•	 Mouillez-vous puis savonnez en insistant 
durant 3 minutes : cheveux, oreilles, aisselles, 
sillons sous mammaires, nombril, plis de l’aine, 
régions génitale et anales, pieds et ongles.

•	 Rincez-vous abondamment
•	 Séchez-vous avec une serviette propre

 Règles d’hygiène de base avant l’intervention

Une dépilation de la zone opératoire si cela vous est prescrit par 
votre praticien avec une crème dépilatoire hypoallergénique. 

 rasoir INTERDIT !

Retirer tout maquillage, vernis à ongles, bijoux et piercing

Nettoyer et couper vos ongles de mains et de pieds

Brossez-vous les dents

Mettez des vêtements et sous-vêtements « propres du jour »



•	 Passez par l’entrée principale du bâtiment A, avenue des Apothicaires, pour 
accéder au service de Chirurgie Ambulatoire.

•	 Respectez les horaires de convocation : partez suffisamment à l’heure de votre 
domicile afin d’éviter tout stress inutile.

 À votre arrivée dans le service : 

•	 Les infirmières du service vous installent dans un box équipé d’un vestiaire pour 
ranger vos affaires personnelles.

•	 Elles mettent à jour votre dossier de soins puis vous préparent pour l’intervention. 
Une tenue spécifique pour le bloc opératoire vous sera remise.

 L’intervention :

Vous serez conduit(e) au bloc opératoire à pied puis accueilli(e) par le personnel de 
secteur qui vous prendra en charge.

 Après la pose :

Le jour de l’intervention

Après l’intervention

4.

5.

Suivez les consignes concernant le traitement de la douleur qui vous a été 
prescrit en systématique les 48 premières heures, ainsi que pour la reprise de vos 
traitements habituels. 

Le lendemain de l’opération, contactez l’infirmier de ville que vous aurez désigné 
à la consultation, afin qu’il passe pour refaire votre pansement. Ce dernier sera 
refait tous les 2 jours et n’est plus nécessaire après la cicatrisation. Si les fils ne 
sont pas résorbables, ils seront enlevés entre le 12e et le 14e  jour.

La douleur est le plus souvent modérée et soulagée par des antalgiques de type 
paracétamol.

•	 Une carte d’identification du matériel sera remise lors de la pose, qu’il 
faudra garder sur vous.

•	 Vous serez appelé(e) le lendemain matin sauf si vous avez l’application 
MonICM.

Toutes les ordonnances vous seront remises à votre sortie.



 Après cicatrisation :

•	 Les douches sont possibles sans précautions particulières. Ne craignez pas de 
vous savonner.

•	 Vous pouvez vous baigner, nager, continuer à vous habiller normalement.

•	 Évitez de porter du poids et de dormir du côté du DVI.

•	 Le matériel est compatible avec le scanner et l’IRM. Il ne déclenche pas les 
radars de détection (le signaler au contrôle).

•	 Le DVI ne nécessite pas d’entretien particulier, notamment pas de rinçage entre 
les périodes d’utilisation.

•	 Avant d’implanter l’aiguille de Huber, la pose d’un patch anesthésique sur la 
peau au contact du boîtier une heure avant permet d’augmenter le confort et de 
diminuer sensiblement la sensation de piqûre.

 Complications postopératoires :

Habituellement sans problème, la pose d’un site veineux implantable peut entraîner 
quelques complications.

Au cours des premières heures qui suivent la pose peuvent apparaître :
•	 Des signes locaux : œdème, rougeur, hématome

•	 Des signes généraux : douleur thoracique, gêne respiratoire, fièvre et frissons.

 Ces symptômes doivent vous amener à consulter en urgence.

À distance :
•	 Le DVI peut se boucher (reflux sanguin ou dépôt médicamenteux). 

En agissant rapidement il peut être rincé et débouché.

•	 La veine peut se thromboser. Les signes cliniques à surveiller sont : douleurs, 
œdème, rougeur au niveau du cou, du thorax ou du bras du côté où le DVI a été 
posé.  Ces symptômes doivent vous amener à consulter.

•	 �Le DVI peut s’infecter : il faut surveiller l’apparition d’une rougeur, d’une 
désunion ou d’un écoulement au niveau de la cicatrice. Il peut y avoir des 
manifestations générales comme des frissons ou de la fièvre. Cette infection 
peut être prévenue par des soins d’hygiène et une asepsie (désinfection) 
rigoureuse lors de la manipulation.



Institut du Cancer de Montpellier
Parc Euromédecine - 208, Avenue des Apothicaires
34298 Montpellier Cedex 5

Directeur Général : Pr Marc YCHOU
Établissement de Santé Privé d’Intérêt Collectif

www.icm.unicancer.fr


