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Ce document donne les règles pour l’exécution de la prescription d’un produit de 
chimiothérapie non mutagène disponible en pharmacie de ville et administré à domicile 
dans le cadre du traitement d’une leucémie aiguë lymphoblastique de l’enfant.

Principes généraux
•	 Injection sous-cutanée (s-c) dans le cadre du protocole Fralle 2000

•	 OK Chimio : s’assurer que le « ok chimio » ait bien été donné dans la journée de la première injection 
chaque semaine.

•	 3 séries de 4 injections s-c à 12h d’intervalle (une série / semaine pendant 3 semaines).

•	 Patch d’Emla : s’assurer qu’il ait été bien posé par les parents sur le site d’injection au moins 1h avant.

•	 Varier les sites à chaque injection : cuisse, quart supéro-externe de la fesse, ventre, 
haut du bras.

•	 1 ordonnance / semaine

Matériel
•	 Matériel de préparation

- Aracytine® (ou Cytarabine) 100mg poudre pour solution injectable.

! Ne pas utiliser le solvant 
- NaCl 0,9% à la place du solvant

- 1 seringue de 1ml pour l’injection
- 1 seringue de 10ml pour la préparation
- 2 aiguilles 18G (trocart)
- 1 aiguille s-c pour l’injection 
- si prescrit : Xylocaïne® (Lidocaïne) 1%, flacon de 20ml
- champ de soin
- SHA (Solution Hydro Alcoolique)
- essuie-main

•	 Matériel d’habillage
- 1 masque, 1 charlotte, 1 surblouse à usage unique
- 2 paires de gants non stériles : 1 paire l’une sur l’autre
- lunettes de protection (à garder d’une fois sur l’autre)
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Préparation
•	 Lavage des mains

•	 Habillage

•	 Installation de la zone de travail : au domicile, choisir un plan propre, stable
et ergonomique si possible pour installer le champ stérile.

•	 Reconstitution de l’Aracytine®

- Faire une friction des mains avec de la SHA, puis enfiler les 2 paires de gants.
- Retirer le Flip Off du flacon et désinfecter le bouchon.
- Prélever 2ml de NaCl 0,9%; les rajouter à la poudre d’Aracytine®. Remuer délicatement le flacon.
- Prélever le volume d’Aracytine® prescrit et détaillé sur l’ordonnance.
- Si prescription de Xylocaïne® : en rajouter 0,1 ml dans la seringue d’Aracytine®. 

Déroulement du soin
•	 Friction des mains avec de la SHA.

•	 Enlever le patch et désinfecter la peau.

•	 Injection en sous-cutanée, lente.

•	 Traçabilité
- Noter le soin dans le classeur de liaison Rifhop.
- Noter le n° du lot du flacon d’Aracytine® utilisé et la date de péremption.

Gestion des déchets
•	 Flacons avec restes d’Aracytine®

Ils doivent être stockés à part dans le petit container et remis à l’hôpital par les parents.

•	 Matériel souillé (seringues, aiguilles)
Elles sont éliminées dans le circuit classique (grand bac jaune mis à disposition).

Surveillance des effets secondaires
- Peu fréquents
- Fièvre, nausée, inflammation au point de ponction : les noter et les signaler au médecin référent.

Les auteurs déclarent n’avoir aucun conflit d’intérêt avec des établissements produisant ou exploitant des produits de santé ou des 
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Garder une compresse 
lors du prélèvement de 
l’Aracytine® recons-
titué pour éviter les 
projections.

La quantité à injecter 
n’est jamais supérieure
à 1,2ml
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