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LA CHAMBRE A CATHETER IMPLANTABLE 
La chambre à cathéter implantable est composée de deux parties :   

Le cathéter, tube souple et fin, est introduit dans une grosse veine (veine latérale 

du cou, veine sous la clavicule, veine du pli de l'aine). L’extrémité est alors 

connectée à la chambre (petit boitier fermé par une membrane).  

La chambre est placée sous la peau, généralement sous la clavicule. Ce dispositif 

est discret. Il restera en place au moins pendant toute la durée du traitement.  

POURQUOI ?  
Ce dispositif permet d’accéder directement au système veineux central.  

Les injections nécessaires à votre traitement sont alors réalisées sans douleur, avec un maximum de 

sécurité et de confort (bras libres).  

Ce système peut parfois être utilisé pour les prises de sang. 

COMMENT VOUS PREPARER A LA POSE ? 
La pose de la chambre à cathéter implantable s'effectue le plus souvent sous anesthésie locale, parfois 

sous anesthésie générale. Vous serez alors pris en charge en hospitalisation ambulatoire et pourrez sortir le 

jour même, après un contrôle radiologique et l’accord médical. 

MEDICAMENTS 
Si vous prenez un traitement pour fluidifier le sang (anti-coagulant, anti-agrégant), signalez-le à 

l’anesthésiste avant l’intervention. 

REPAS 
 Anesthésie locale : il n’est pas nécessaire d’être à jeun. 

 Anesthésie générale : restez à jeun (ni solide, ni liquide, ni chewing-gum, ni tabac 6 heures avant). 

DOUCHES 
Corps : la veille et le matin de l’intervention, prenez une douche avec de la BETADINE scrub®. 

Cheveux : le matin de l’intervention, lavez-vous les cheveux avec votre shampoing habituel. 

VETEMENTS, BIJOUX ET MAQUILLAGE 
Le jour de l’intervention : vêtissez-vous de linge propre, ne portez ni bijoux ni maquillage. 

DOCUMENTS A APPORTER 
Si des examens sanguins vous ont été prescrits au préalable, apportez les résultats.  

ARRIVEE A LA CLINIQUE 
Vous serez contacté la veille de l’intervention et l’heure d’arrivée à la clinique vous sera indiquée : restez 

donc joignable. 

SORTIE 
Si la chambre est posée sous anesthésie générale, en hospitalisation ambulatoire, vous devez être 

accompagné  pour votre sortie ou prévoir de repartir en taxi (appelé par la clinique). 

Clinique St jean de Dieu 

19, rue Oudinot 

75007 Paris 

Tel : 01 40 61 11 00  

Fax : 01 40 61 11 11 



 

DOULEUR 
Dans les 48 heures suivant la pose, une douleur locale (éventuellement une ecchymose), liée à 

l’intervention, est banale. Elle est d'intensité modérée et facilement contrôlée par des antalgiques simples : 

Efferalgan®, Diantalvic®. Au-delà des  premiers jours, une chambre à cathéter implantable n’est pas 

douloureuse (si elle est l’est : voir ci-dessous). 

LES SOINS 
De la pose jusqu’à la cicatrisation (environ 7 jours), un pansement sera appliqué sur la chambre. Si les fils 

utilisés ne sont pas résorbables, ils seront enlevés après cicatrisation. Puis, la chambre à cathéter 

implantable ne nécessite plus de soins ou pansements particuliers.  

VIE QUOTIDIENNE 
Le port de ce système ne va pas modifier votre vie courante. Cependant, quelques précautions sont à 

prendre. En cas de doutes, adressez-vous à l’équipe soignante de la clinique. 

Ne pas faire :  
Après cicatrisation, pas de 

contre-indication pour : 
Conseils 

De sports violents (rugby…) 

De sports entraînant des mouvements de traction 

importants sur le dispositif (tennis, golf…) 

De plongée sous-marine (problèmes de pression) 

De mouvements répétés et violents, de chocs 

Les douches 

Les bains  

La ceinture de sécurité 

Les sports non violents (natation…) 

Les portes de détection des aéroports 

Préférer les vêtements 

amples (coton /soie) 

Signaler le dispositif lors 

d’une exploration 

médicale 

LA DEPOSE 
Quand votre traitement est terminé et que votre oncologue l’autorise, le dispositif est enlevé, sous 

anesthésie locale. Il laisse une fine cicatrice. 

DES COMPLICATIONS PEUVENT SURVENIR 
Les complications sont rares. Une hospitalisation ou l’ablation du dispositif peuvent cependant être 

nécessaires. Les complications peuvent être liées à la pose ou à l’utilisation du dispositif :  

Dans les 48 heures suivant la pose, il existe un risque très faible d’épanchement dans la plèvre 

(hémothorax/pneumothorax). 

Au-delà de ces 48 heures, les risques principaux sont l’infection (locale/générale) et l’obstruction du 

cathéter (par médicament/caillot de sang). De façon plus rare, il existe un risque de thrombose (caillot) de 

la veine (exceptionnellement, il peut se diriger vers la circulation pulmonaire et provoquer une embolie). 

L’extravasation (passage du produit en dehors du dispositif) peut provoquer une simple rougeur avec 

gonflement ou, une nécrose plus ou moins étendue des tissus.  

D’autres risques exceptionnels existent (compression du cathéter entre la côte et la clavicule, rupture du 

cathéter ou de la connexion entre la chambre et le cathéter, érosion de la peau). 

LES SIGNES QUI DOIVENT VOUS AMENER A CONSULTER : 
Contactez en urgence le médecin implanteur ou le centre hospitalier le plus proche, en cas de : 

 Toux, douleur au niveau du thorax (surtout lors des mouvements respiratoires), gêne respiratoire : 

dans les 48 heures suivant la pose 

Contactez votre médecin traitant, ou le médecin implanteur, ou le service d’oncologie de la clinique Saint 

Jean de Dieu, en cas de : (Service d’oncologie : 01 40 61 46 70 / Après 20h et le week-end : 01 40 61 11 00) 

 Saignement ou hématome  important : dans les 48 heures après la pose 

 Douleur ou rougeur ou empâtement et gonflement au niveau de la chambre, du trajet du cathéter, 

de la base du cou, du bras : plus de 48 heures après la pose ou lors des injections de produit 

 Température (supérieure à 38,5°C) ou écoulement au niveau de la chambre  


