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1. Faire le vide d’air du raccord à 3 voies 
par la voie A avec l’alteplase et visser 
une seringue stérile vide à la voie B. 

 

2. Connecter la voie C du raccord à 

3 voies à l’embase de la lumière du 
DAVC. 

 * En présence d’un cathéter sans valve, fermer le 
 clamp du cathéter ou demander à l’usager de 
 faire la manœuvre de Valsalva avant de retirer le 
 connecteur sans aiguille du DAVC. 

 

3. Tourner le robinet vers la voie A et tirer 
sur le piston de la voie B jusqu’à la ligne 

de 8 mL. 
 

4. Maintenir le piston en place, tourner le 
robinet vers la voie B et relâcher le 

piston. L’alteplase devrait être aspiré 
grâce à la pression négative. Répéter 
les étapes 3 et 4 jusqu’à ce que tout 
l’alteplase soit instillé. 

5. Tourner le robinet vers la voie C et 

respecter la durée de contact 
nécessaire selon l’étape de l’OC-6047. 

 

6. Tourner le robinet vers la voie B et 

vérifier s’il y a un retour sanguin (5 mL) 
à la voie A. 

 

7. S’il y a un retour veineux, tourner le 
robinet vers la voie C et jeter la 

seringue. Si aucun retour, reprendre à 
l’étape 5 ou suivre les directives selon 
l’étape de l’OC-6047. 

 

8. Visser une seringue de 10 mL NaCl 0,9 
% à la voie A, tourner le robinet vers la 
voie B et irriguer par turbulence avec 

2 x 10 mL NaCl 0,9 % (fermer le robinet 
à la voie C durant le changement de 

seringue). 
 

9. Retirer le raccord à 3 voies et le jeter. 
Installer un nouveau connecteur sans 
aiguille selon la méthode de soins. 

 * En présence d’un cathéter sans 
 valve, fermer le clamp du cathéter ou 
 demander à l’usager de faire la 
 manœuvre de Valsalva avant de 
 retirer le raccord. Vous référer à la 
 MSI: Installation et retrait d'un 
 connecteur sans aiguille et d'un 
 capuchon antiseptique au besoin. 

 

 Irriguer selon la méthode habituelle. 

 
Se référer à la MSI : Reperméabilisation 
d’un dispositif d’accès veineux central 
(DAVC) pour connaître les techniques de 

soins complètes au besoin. 

 


