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Celle-ci sera mise en place par un chirurgien ou 
anesthésiste au bloc opératoire au cours d’une 
courte intervention sous anesthésie locale, en 
hospitalisation ambulatoire (en journée).  

Ce dispositif est entièrement placé sous la peau, 
en haut du thorax.  

Le cathéter est inséré dans une grosse veine 
profonde et sa position est immédiatement 
contrôlée par une radiographie.  

Dans un second temps, le boîtier est mis en 
place et relié au cathéter. 
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LA CHAMBRE IMPLANTABLE 
CIP : Chambre Implantable Perfusable / CCI : Chambre à Cathéter Implantable / PAC® : Port-A-Cath 

 

 

A QUOI CA SERT ? 

COMMENT VA ETRE POSEE VOTRE CHAMBRE IMPLANTABLE ? 

Ce dispositif vous offre une sécurité pour l’administration de votre traitement, 
ainsi qu’un plus grand confort et une liberté de mouvements des deux bras. 
Il permet d’éviter les piqures dans les veines des bras et des mains.  

La chambre implantable préserve au maximum votre autonomie 
(douches, bains,activités diverses). Il n’y a pas de contre-indication à l’IRM, 
au port de la ceinture de sécurité ni aux passages des portiques de 
sécurité.  

 Préciser au médecin votre traitement en cours. 
 Des conseils vous seront donnés concernant la prise de repas, de 

médicaments et les mesures d’hygiène à respecter. 
 Une prise de sang peut être effectuée quelques jours avant l’intervention. 

  

 

 

AVANT L’INTERVENTION 

De quoi s’agit-il ? 

 C’est un dispositif relié à une veine 
qui permet l’injection de médicament 
directement dans le sang.  

Il est composé d’un petit boîtier (la 
chambre implantable) situé sous la 
peau, relié à un tuyau fin (appelé 
cathéter) dont l’extrémité est à 
l’intérieur d’une grosse veine. 

 

Suite à la pose de la chambre 
implantable, l’aiguille de la 
perfusion peut être piquée 
directement dans le boîtier à 
travers la peau. 

Il est utilisé dans des cas très 
divers : transfusions répétées, 
injections de médicaments 
(chimiothérapies, antalgiques, 
antibiotiques, nutrition artificielle, 
etc.). 

 

L’utilisation d’un patch 
anesthésiant 1 heure avant 
l’injection pourra vous être 
prescrit.  
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Vous pourrez rentrer chez vous l’intervention terminée. Une carte patient (fournie par le fabricant du 
dispositif) vous sera remise à votre sortie. Il est préférable de la garder sur vous. 

Eventuellement des soins locaux peuvent être réalisés sur prescription médicale à domicile par votre 
infirmier(e) libéral(e) jusqu’à cicatrisation. 

 

ET ENSUITE ? 

QUELQUES CONSIGNES 

 Les bains et douches sont possibles après cicatrisation. 

 Eviter les sports violents (rugby, sports de combat, etc.) ainsi que les mouvements répétés (golf, tennis, tir 
à l’arc, squash, crawl, etc.). Demander conseil à votre médecin. 

 Pour les chasseurs et les personnes pratiquant le tir, demander au chirurgien s’il est possible de poser la 
chambre implantable du côté opposé au tir. 

 Signaler que vous êtes porteur d’une chambre implantable lors de toute exploration médicale. 

 Eviter le port de charges lourdes du côté de la chambre implantable. 

 

A SIGNALER RAPIDEMENT AU MEDECIN 

Si apparaissent rapidement ou à distance de la pose : 

 Un écoulement au niveau de la cicatrice 
 Une fièvre et/ou des frissons 
 Une difficulté ou une gêne à respirer 

Au niveau de la chambre implantable ou du bras : 
 Un gonflement 
 Une douleur importante  
 Une rougeur 

 
Contactez sans délai votre médecin ou l’équipe médicale. 

 

A LA FIN DU TRAITEMENT  

La chambre implantable pourra être laissée en place plusieurs années ou enlevée selon la prescription 
médicale. Le retrait se fait lors d’une courte intervention chirurgicale, le plus souvent sous anesthésie locale. 


