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La VVP échoguidée : 
Une compétence pivot 
pout l’appropriation de 

l’échographie par les 
IDE ?

CHENOU Aline• Strasbourg (67)



Pourquoi parler de 
pose de VVP 
aujourd’hui ?
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Jusqu’à 40% d’échec (tous 
services confondus) à la 

première tentative 
(Paterson et al., 2022)

Prévalence de l’accès 
veineux difficile jusqu’à 

12% en service d’urgence 
(Fields et al., 2014)

En pédiatrie, taux d’échec 
global de 14% pouvant 

aller jusqu’à 53% lors de la 
première tentative (Seytre 

et al., 2021)

 Entrainant douleurs, retard de soins, insatisfaction et 
augmentation des recours à des dispositifs invasifs + coût médico-

économique élevé = Besoin de stratégies adaptées
(Rodriguez-Calero et al., 2020; Sou et al., 2017; Paterson et al., 2022)



L ’écho et les VVP
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Intérêt :
Distinguer les vaisseaux

Apprécier leur profondeur, leur diamètre, leur 
perméabilité

Apprécier leur trajet

2 techniques :
Echorepérage
Echoguidage



Avantages de 
l’échoguidage
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Visualisation des veines profondes

Meilleur taux de succès dès la première tentative 
•Taux de réussite passant de 56 à 76% pour les patients réputés difficiles (Bahl et al., 2016) 

Réduction des complications liés aux échecs de pose de VVP

Diminution de la pose de KT centraux (McCarthy et al., 2016)



Focus Science
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• Etude rétrospective de cohorte sur dossier de 2015 à 2017 (USA)
• 147 260 patients inclus (13 192 soit 8,9% DIVA)

• Conclusions:
• DIVA fréquente et ralentit significativement les soins

• Ex: Temps jusqu’à VVP médian de 1h40 avec DIVA et de 0,56 sans DIVA
•  Pose VVP par IDE formés améliore rapidité des soins plus efficacement que celle faite 

par médecin



Focus Science (2)
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Focus Science (3)
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• Revue systématique et méta-analyse en mars 2023 via 
Pubmed, Scopus,  CINAHL, 2 méta-analyses ont été 
conduites

• Focus sur les 2 méta-analyses:
• Une méta analyse à effet fixe : Comparaison 

échoguidage + technique standard (à l’aveugle) : 
Probabilité de succès réduite de 58% dans le groupe 
standard comparé à l’échoguidage (p < 0.05)

• Une méta analyse à effet aléatoires: Taux de succès 
global observé de 80% avec IC 95% allant de 69% à 
89%



Petite réflexion
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Une porte d’entrée ?
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• Revue systématique permettant d’évaluer les caractéristiques, la performance 
diagnostique et la sécurité de l’échographie ciblée réalisée par les infirmiers dans les 
services d’urgence

• Méthodologie : Conforme aux recommandations

• Jusqu’en juillet 2018



Une porte d’entrée ? 
(2)
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2 applications déjà identifiées

• Echoguidage et procédures

• Pose de VVP échoguidée
• Confirmation de bonne 

position SNG

• Echographie en 
traumatologie
• FAST
• Fractures
• Corps étrangers



En conclusion
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Multiples bénéfices 
pour le patient, les 

soignants et le système 
de santé

Courbe d’apprentissage 
accessible

Application immédiate 
dans de multiples 

services

Porte d’entrée pour 
d’autres applications de 
l’échographie dans les 

soins infirmiers 

Nécessaire formation

Cadre légal le 
permettant aux 

urgences grâce au 
protocole national de 

coopération



Merci pour votre attention 
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