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AVANT L’IMPLAN“

Procédure avec INR thérapeutique chez les
patients sous AVK. Pas de relais héparine.
Chez les patients sous AOD, sauter la prise
de la veille et du matin, reprise selon
Uopérateur (cf feuille retour bloc).
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Antibioprophylaxie systématique (y

compris Micra, sauf pour les REVEAL) :
Céfuroxime 1,5g IVL a passer en 30 min a
l'appel du bloc ou Vancomycine 1g a
passer sur Th en IVSE 1h avant le bloc si
patient allergique a la pénicilline ou si
ATCD de passage en USI/Réa dans les 3
mois.

Prémeédication avec protocoles

Protocole rythmo sédation niveau

2 (Oxynorm) / antibioprophylaxie.
B-HCG chez les femmes en age de
procréer.

o Patients du matin (jusqu’a 14h) : a jeun 1Th du
matin (peut prendre un peu d’eau pour avaler
médicaments a 6h)

Le plus souvent pas de consultation
d’anesthésie sauf S-1CD.

Bilan et régime avant implantation:

o Patients de 'aprés-midi (aprés 14h) : petit
déjeuner léger possible puis a jeun
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o Pas de bilan d’hémostase sauf si AVK (INR)




