Anesthésie et matériel biomédical

Licence Sante Lyon

Dréger. La technologie pour la vie.



Objectifs Dréiger

» Présentation Drager (entreprise, produits, metiers)
 Techniques d’anesthésie, et produits utilisés

 Présentation de sous-ensembles d’'une station d’anesthésie, leurs fonctions et
leurs principes de fonctionnement

* Présentation des principes de maintenance des équipements d’anesthésie

Diaporamas
Séquences vidéo

Simulateurs DM Dréager
Site internet Drager
Questions / Réponses
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Sommaire nlﬁger

1. Groupe Drager

2. Rappels d’anesthésie
3. Station d’anesthésie :
principes de fonctionnement

4. Eléments de maintenance
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La famille Drager Drager
Plus de 125 ans d’esprit d’entreprise

Johann Heinrich Bernhard Dr. Heinrich Dr. Christian Theo Stefan

Drager Drager Drager Drager Drager Drager
%1847 - %1870 . +1898 - * 1934 - %1938 - %1963
. T 1917 : T 1928 : T 1986 : : :

| Adirigé lasociété de | Adirigé lasociété de | A dirigé la société de | A dirigé la société de | A dirigé la société de | Dirige la société
| 188921912 191221928 - 1928 21984 1984 21997 1997 & 2005 . Depuis 2005
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Drager dans le monde
De Lubeck a lI'international

am
qpn
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Drdger

Les sites Drager

B Le siege de Libeck

B Des sites de production en
Europe, en Amérique, en Afrique
et en Asie

B Des centres logistiques
en Europe et aux Etats-Unis

Des filiales de vente et de
service partout dans le monde



Drdger

Les produits Drager

protegent,
soutiennent .
sauver ..
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L'histoire de Drager
La technologie pour la vie depuis 1889

1889 1902 1904 1924 1931
Premier brevet pour le Premier appareil Appareil respiratoire Appareil Appareils
détendeur de dioxyde d'anesthésie : modele 1904/1909 respiratoire a respiratoires a
de carbone Lubeca le Roth-Dréager circuit fermé oxygéne pour le
modele 1924 premier vol dans

la stratosphéere
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1937 1947 1969
Tubes Dréger pour Poumon d'acier : Premier appareil
la détection de gaz respirateur respiratoire autonome a
mobile longue durée 300 bars : Modeéle PA 54
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1979

Entrée en bourse de
la société avec
I'émission d'actions
privilégiées

1989

Respirateur de soins
intensifs Babylog
8000 pour les
nouveau-nés et les
prématurés



1994

Systeme
antidémarrage de
véhicule

Drager Interlock
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2011

Moniteur
PulmoVista 500

2012

Station
d'anesthésie
Perseus A500

2013

Casque de
pompier
HPS 7000

Drdger

2015 2016

IncuWarmer

Premier coup de
« Babyleo »

pioche pour la
construction de [
« usine de l'avenir »




Technologies et applications de sécurité Drager
Prévention, Protection, et Soutien

Solution de soutien dans la lutte contre le feu Equipements de Protection de ’'Homme au travail

Détection de gaz fixe et portable
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Technologies et applications médicales Drager
Zone de soins critiques hospitaliers

Monitorage & Systémes d’Information Systemes architecturaux et éclairages
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Sommaire nlﬁger

1. Groupe Drager

2. Rappels d’anesthésie

3. Station d’anesthésie :
principes de fonctionnement

4. Eléments de maintenance
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Anesthésie Drager

Effet principal recherche

analgeéesie

(suppression de la douleur)
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Anesthésie Urager

Différentes techniques

11 600 000 actes
d’anesthésie par
an en France

Anesthésie

Locorégionale Générale

Intraveineuse Inhalatoire




Anesthésie locorégionale Drager
Exemple : bloc axillaire

Bande sous-cutanée d’anesthésique local pour
bloquer le nerf intercosto-brachial

Nerf musculo-cutané . |

Injection d’anesthésique
local en périphérie d’un
nerf
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Anesthésie locorégionale Drager
Exemple : péridurale lombaire

ATRIEY)

Y

Injection d’anesthésique

local en périphérie de la Ligament Ligament
moelle épiniere interépineux jaune
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Anesthésie locorégionale
Rachi-anesthésie

5
!

17|55 Polutech Lyon 04-2016
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Drdger

Perforation de la dure-meére
Injection dans le LCR
Pas de cathéter

Installation plus rapide vs
péridurale

1 Ligaments surépineux
2 Ligament interépeneux
J Ligament jaune

4 Dure-mére

5 Moelie dpiniére

| 6 LCA &1 nerfs de la queue

de cheval
7 Fllum terminale

~




Anesthésie Générale Drager

3 effets
Perte de Hvbnotique
conscience yphotqu
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Meédicament d’Anesthésie Drager
Familles et modes d’administration

Effet Intraveineux | Inhalatoire
e Morphiniques Protoxyde d’azote
Analgesique (ex.: sufentanil) (N,O)

Barbituriques Halogénés
Ben zodiazépines (halothane, enflurane,

Autres (propofol Isoflurane, desflurane,
étomidate, etc.) sevoflurane)

WIIIEVE I Curares

Hypnotique




Anesthésie Drager

Déroulement

» Consultation pre-anesthesique
* Visite pré-anesthesique

* Prémédication

» Check-list du matériel

* |Induction
* Entretien
 Révell

« SSPI (Salle de Surveillance Post-Interventionnelle =
salle de réveil)
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Sommaire nlﬁger

1. Groupe Drager

2. Rappels d’anesthésie

3. Station d’anesthésie :

principes de fonctionnement

4. Eléments de maintenance
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Anesthésie locorégionale
Rachi-anesthésie

5
!
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Drdger

Perforation de la dure-meére
Injection dans le LCR
Pas de cathéter

Installation plus rapide vs
péridurale

1 Ligaments surépineux
2 Ligament interépeneux
J Ligament jaune

4 Dure-mére

5 Moelie dpiniére

| 6 LCA &1 nerfs de la queue

de cheval
7 Fllum terminale

~




Drdger
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Drdger
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Drdger
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Drdger
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Intubation Dlﬁger
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Intubation oro-trachéale




Intubation naso-trachéale

29|55 Polutech Lyon 04-2016



Mallampati Dlﬁger

Prédiction de la difficulté d’'intubation

Grade [ Grade 11

Grade I Grade ISZ

(v \)
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Meédicaments Anesthésiques
Familles et mode d’administration

Analgésique

Intraveineux

Morphiniques
(ex. : réemifentanil)

Drdger

Inhalation

Protoxyde d'azote

Hypnotique

Barbituriques
Benzodiazepines

Autres (propofol,
étomidate, etc.)

(N20) T
Halogénes

(halothane, enflurane,
isoflurane, desflurane,
sévoflurane)

Myorelaxant

31 Polutech Lyon 04-2016
|

Curares




Station d’Anesthésie - Structure Drager
1° Partie

4
e
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Stations d’Anesthésie Drager
Exemples

, f 1.

1 v
=
Hmge

". -(

Perseus A500

Primus IE Zeus IE
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Station d’Anesthésie Drager
Sous-ensembles (Perseus A500)

Moniteur e o B Bl Moniteur Ventilation
Cardiovasculaire e - + Gaz

Mélangeur

= I
s Absorbeur de CO,

|

Evaporateurs

n Video :
Présentation
Perseus A500
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file:///C:/Users/blondel/Videos/Perseus_Tutorial/2_Perseus_Presentation.m4v

Alimentation Centrale en Gaz a I’Hopital

Licence



Réseau de fluides médicaux Drager

B @ o

Air Oxygene Protoxyde d’azote

(O2) (N20)

Pression = 3,5 bar + 20 %, soit entre 2,8 bar et 4,2 bar

Licence



Controles avant utilisation Drager

Feuille d’ouverture de salle

Check-list
Autotest

Autotest : partie automatique du contrdle de la station d’anesthésie

Check-list : ensemble des contrbles (automatiques et manuels) de
la station d’anesthésie

Feuille d’ouverture de salle : contrle de tous les equipements de la
salle d’opération (y compris aspiration, moniteurs additionnels,
défibrillateur, etc.) L’autotest ne

fait pas tout !

Licence



Check-list et Autotest Drager
2 contr6les complémentaires

10-Fév-2015
9:13

Salle 4

Liste de controle Test systéme

Alimentation gaz Evaporateurs Divers o el e el
" . - . Lire la liste de contrdle.
':';3 Aliment. centrale Verrouille correctement 7 Systeme d'aspiration OK 7
' 2. Préparer le systéme pour le test.
Fegle surzero ? Insufflateur d'urgence . > =i >
Q2 4.0 bar présent et fonctionnel 7 -Regler la valve APL sur 30

MNiveau de remplissage OK 7

Loirg  4.0bar Piege & eau QK. 7 - Boucher la pigce-Y.

Systeme rempl. verrouille ¥
4.0 bar . . Fiene & eau remplace
Systeme patient 19-0ct 15:57

n Bouteilles Entierement assemble ?

-Raccorder |a ligne de prélevement.

Foset -Fermer la valve de dehit du déhitmeétre d'Os.

-Reégler le commutateur Oz sur "Awx, C2",

: 2
Raccorde correctement % 3. Appuyer sur "Marche".

Dehit du systeme d'evacu-
ation des gaz OK 7

-Durée estimee : ¥ min

Chaux sodée remplacee :

o-Déc 16:04 FEzEt

Cuvrir les bouteilles.
Pression bouteille QK 7
Fermer houteilles.

Ringage d'02 (O2+) QK 7

Dosage d'Oz additionnel 0K
{commutateur & dehitmetre)

Test systéme - ne pas connecter le patient.

Liste de contrdéle

Autotest

Controles manuels

VidéosAutotest Contrbles automatiques

Pers 500
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file:///C:/Users/blondel/Videos/Perseus_Tutorial/25_Perseus_Autotest.m4v

Autotest

Résultats détaillés
23-Sep-2014

10:31

Salle 4

Drdger

Résultats

Alimentation gaz
=% Aliment. centrale

& oo 3.9 bar
®lary 3.9 bar
olffs] 40bar

n EBouteilles

Miveau de remplissage
® Evaporateur (gauche)

Evaporateur (draite)

Licence

Alimentation Electrique
& Secteur

® Batterie
100 %

Infinity 10, jours restants
Circuit patient —
Piege a eau —

® Capt, debit insp.  —

® Capt, debit exp. =
Absorh, de COz  —

Gaz frais

Lok

® Ajr

& nzO

W A, O2

Ionitorage des voies
aeriennes

®Yolume

® Pression

o0z

8oz

® Halogeng, N20

23-Sep 10:30 Test systéme

Autres fonctions Test terming,

® Sonorité d'alarme & tonalité Continuer avec "OK". Les 2 haut-parleurs d'alarme sont

® Composants électroniques testes. Contrdler si 2 tonalites peuvent efre pergues.
Yentilation
& MANISPORN
®Volume Contrdle
® Pression Contrdlee
® Chauffage
DCernier test de fuite
23-Sep 10:29

® Fuite {(vent, contr.)
17 mLimin

Préparation
_ 100 %

® Fuite (total) Test
149 mbLimin

® Compliance
1.8 mbLimbar

2me est entigrement opérationnel. 100 %

T .

Test systéme - ne pas connecter le patient.



Autotest Dlﬁger

Résultat global

1 1 A - SW version 0.01 build 3038
- Affl C h ag ecom b Ine . Mext service due 1-Jan-2000
_ RéSUItatS dernier test Last "Entire system" test. 11:02 30-Mow-2011
) ) Last "Systern leakage" test 11:02 30-MNeow-2011
— Etat courant (par ex. alimentations) Leakage (autom. vertt) 35 mL/min
Leakage (total) 415 mLfmin
Compliance 3.0 mL/mbar

FPerform "Entire system” test at least every 24 hours,

* Code couleur : S s

— Vert : totalement opérationnel Perform "Entire system" test at least every 24 hours,

Systemn is operable with limitations.

— Jaune : opérationnel avec limitations - ,,
Perform "Entire system" test at least every 24 hours,

+ Exemple : fuite modérée I

Perfarm "Entire system” test at least every 24 hours.

— Rolge : pas operationne L e

« Exemple : panne mesure oxygene

— Gris : pas encore testé

Licence



Administration de produits d’anesthésie

Administration de
produits d’anesthésie

* Inhalatoires
* Intraveineux

Licence

Inhalatoires

Drdger

Intraveineux



Deux solutions pour délivrer Oz et N2O Drager
Melangeur classique ou electronique

1. Tubes débitmeétriques 2. Mélangeur électronique

164 16

5 -4 - . surplus
O FE

=d 2 efficient
1 1

sonc : 051 05 I deficit
et~ ol o

02 N0 fresh-gas flow

FRESH GAS

] ) (]

Sélection : Meélange O,/ N,O ou O, / Air Sélection: Mélange O,/ N,O ou O, / Air
Réglage: Débit O, / Débit N,O (ou Air) Réglage: - Concentration en O, dans le gaz frais
Conc. O,= Débit O, / (Débit O, + Débit N,O) - Débit Total de gaz frais (ex. 1 L/min)

Gaz frais = mélange

de gaz anesthésique
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Agents Anesthésiques Halogenés (AAH)

Caractéristiques

Licence

Drdger

DCI halothane enflurane isoflurane desflurane | sevoflurane
Nom <
: Fluothane | Ethrane Forene Suprane | Sevorane
commercial
Code de
couleur
Cli FE F Cl F F F F3C O\/F
Formule F>[/j\|3r FjXO/J\F ,:F O)\F )\ )\
L & L FsC O F CF4
Tempeéerature o o o ‘ o
d’ébutition | °0:2°C 56,5°C 48,5°C 58,5°C
MAC a 100%
° 0,75% 1,68% 1,15% 7,25% 1,90%

d’O:




MAC
Définition

MAC = Minimum Alveolar Concentration

(en bon Francais on devrait dire CAM = Concentration Alvéolaire Minimum)

MAC = Concentration d’'un agent anesthésique par inhalation pour laquelle 50%

des patients ne réagissent pas a I'incision cutanée.

Pour simplifier :

 la MAC indique approximativement la concentration
« efficace » d’'un halogéné

» la MAC permet de comparer les halogénés entre eux (7,25 %
de desflurane ont le méme effet que 1,9 % de sévoflurane)

Mais :

« de nombreux parametres influencent la MAC (age du patient,
autres médicaments anesthésiques [N,O, V], etc.)

* la MAC ne permet pas seule de guider I'anesthésie

Licence

Volume

Nz O

Iso.

x MAC

0z

insp.

33
65

0.8

a

Nz20

0.1

ge 40

sync.
PressSupp

exp.

28
70
0.6 wa
0.5 wa
1.3

surplus

efficient

deficit

a

fresh-gas flow

U

%




Dosage d’Agents Halogénés

f
uﬁ
X
\

Licence

F

¥
:

i

d
\_J

Liquide

Drdger

halothane
enflurane
iIsoflurane

sévoflurane

desflurane

D-Vapor

Transformation d’halogéné liquide en vapeur
dans la plage d’environ 0 a 3 MAC



Evaporateur a léchage Drager
Réglage de concentration

—

Dispositif
Réglage de thermosensible

Concentration

Vapeur
d’halogéné
To Conc. sévo

(PVS)

Halogéné 0°C o100
liquide °
25°C 26%

36°C 42%

Licence



Evaporateur a injection + chauffage Drager
DIVA = Direct Injection of Volatile Anesthetics

TCA:
electr.
= |njection d’halogéné « pilotable » d'i‘fii';“ E O
= Halogené independant du débit de Patent
gaz frais QA

= Contrbéle de la concentration
expiratoire en halogéné

= Consommation minimum
» Induction et réveil rapides
= Calcul de consommation
= Controle du niveau

Licence



DIVA Dréiger

Principe de fonctionnement

target
level freshgas%  exp. %

vol. agent o vol. agent

S

reservoir
ventilation

feedbaclf fresh gas flow
control unit
coded dosing \ 4
filling pressure ®
______________________ -
|
|
|
°°°'° Iw.vlaent
b e ° L] ° o
|iquid (o] o o o 0 o oioo 000 Ool (o] nloi Vapo?
vol. agent gate | °o* © !
. |
dosing e vaporing flow |
reservoir chamber dosilng : chamber monitor ,
valve

» Dosage de volumes de 3 a 50 pL/impulsion (halogené liquide)
» Débit maxi : 1 L/min iso/sevo; 1,5 L/min des (vapeur)
» DIVA fonctionne avec air comprimé (2 bar).
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Evaporateurs Drager
Pratigues commerciales

La plupart des évaporateurs appartiennent aux laboratoires pharmaceutiques qui
commercialisent les agents anesthésiques halogéneés

lls sont mis a disposition des établissements de santé (a condition de commander
I’'nalogené pour le remplir)

L’exploitant est distinct du propriétaire

Attention : définir qui organise et finance la maintenance (les évaporateurs sont de
classe llb, donc soumis a obligation de maintenance)

abbvie

Licence


http://www.baxter.fr/

Ventilateur et Systeme Patient

Licence

Ventilateur

* Ventilation artificielle

* Apport gaz
anesthésique
« Elimination CO,

Drdger




Ventilateur et Systeme Patient Drager
Roles

Ventiler le patient
* Les médicaments d'anesthésie générale provoquent une apneée
—> nécessité de ventilation artificielle
» Energie motrice nécessaire : pneumatique, électrique, manuelle

Administrer I'O, et les gaz anesthésiques (N,O, halogénés)
« Circuit avec ou sans réinhalation

Eliminer le CO, ¢

Important
a noter

* Chaux sodée

Ventilateur = Respirateur

Licence



Circuits d’Anesthésie Drager
Circuit a haut débit de gaz frais

Systeme sans r_éinhalation Systéme dans lequel tout le gaz
(ouvert ou semi-ouvert) : expiré est éliminé
) inspiration séparéee de I'expiration
poumons HeENlinlly ‘
o débit gaz frais (DGF) = volume-minute
- e concentration gaz frais = concentration
inspiratoire

e constante de temps basse (circuit tres
reactif)

?ﬁ;; gaz frais sortie de gaz 6,5 I/min

Utilisé dans tous les ventilateurs de réanimation

Licence



Circuits d’Anesthésie
Circuit a bas débit de gaz frais

Systeme a réinhalation partielle
(semi-fermé) :

SRR 0,5 I/min

absorbeur
aCco,

DGF = gaz frais SEGA -
0,5 I/min

Drdger

Systeme dans lequel une partie du gaz
expiré est recyclée
o l'absorbeur fixe le CO, du gaz expiré

e Volume-minute > DGF > consommation
patient

economie de gaz et agents
anestheésiques

e moindre pollution

réchauffement et humidification du gaz

concentration gaz frais B concentration
patient

o constante de temps élevée (effet d’inertie
lors d’'un changement de concentration)

Utilisé dans les stations d’anesthésie, par exemple Primus IE ou Perseus A500

Licence



Circuits d’Anesthésie
Circuit a débit minimal

Systeme a réinhalation totale
(fermé strict) :

0,5 I/min
po}mims (variable)

.
absorbeur
aCo, l

DGF = .

0,5 I/min gaz frais

(variable)

Utilisé dans Zeus IE

Licence

Drdger

Systéme dont aucun gaz expiré ne s’échappe :
o débit de gaz frais = consommation patient
o anesthésie quantitative

e aucun rejet de gaz anesthésique



Circuits d’anesthésie
Terminologie

Débit de gaz
frais (DGF)

Circuit

Semi-fermé Bas DGF

DGF minimal

Fermé strict Conso patient

Licence

Réinhalation

Totale

Drdger

DGF
approximatif

1I1/min

0,5 I/min

0,3 I/min



Difference gaz frais/circuit Drager
Circuit semi-fermé (bas débit de gaz frais)

<« Djffé
O, Sevo Difference GF/pat. - 0, Sevo

gaz frais : volume-minute :
50% 2% 1 l/min 7 1/min 35% 1%

]

Cuve
) 6 |/min
Melangeur

Patient
Asservissement sur cette valeur SeVO

Valve 0

'& = Anesthésie Inhalatoire a Objectif

d’échappement J 0,8 /0

de Concentration (AIOC)



Anesthésie Inhalatoire a Objectif de Concentration Drager

AIOC (ou AINOC) = Anesthésie Inhalatoire a Objectif de Concentration
—> consiste a « cibler » les concentrations dans le circuit patient

—> pas forcement en circuit fermé strict

Anesthésie Quantitative = AIOC en circuit fermé strict

Ne pas confondre AIOC

et circuit fermé strict !

Licence



Chaux sodée

Role
b
mportant - ADSOrption du CO,

Réaction chimique
+ Ca(OH), + CO, —» CaCO; + H,O + chaleur

Chaux calibrée plutdét que concassée
* Pas de poussiéere
» Pas de canaux préférentiels

Signes de saturation
« Changement de couleur blanc = violet
« Concentration inspirée en CO, > 5mmHg

Surveiller la production d’humidité
« Systéme patient chauffé
« Condensation dans le circuit patient

Licence

COz

insp CO2

‘irsp T ‘asp

T
insp

4
Zeit [s]




Anesthésie a bas deébit de gaz frais Drager
Avantages

« Economies de gaz anesthésiques

* Moindre pollution

« Réchauffement / Humidification




Ventilateur

Difféerences Anesthésie / Réanimation

Réanimation Anesthésie

Drdger

O, / N,O ou O, / Air
Gaz O, / Air +
Halogéne
Semi-fermé
Circuit Ouvert ou
Fermé
Modes controlés et | Modes contrblés
Performances ., .,
ventilatoires , .aSS'Ste.S ,e_t assnst_es
Précis et puissant | Précis et puissant On demande
= maintenant les mémes
) T | I.—; performances
TERP. S ventilatoires en

anesthésie et en
réanimation

Licence



Modes de Ventilation Drager
Classification

Volume Controlé Pression Controlée

Respiration
Spontanée

Licence



Ventilateur d’anesthésie
Courbes de ventilation

e 80kg
n 185¢cm

11-Avr-2013
10:35

Adulte 32 ans Salle 4

in et 50
Arrét
02 20 20 1 5
N20 0 0

D E

B0

xMAC Age 32 ans 0_ 0 vt | <

1 Ei Prévision Des » Evaporateur 20
144 —inDes
[ - etDes

10+
g

24

0_-10 min _act. 20 min 1]

Volume Controlé - VC

] 5
6_ -

i 100
4

> -

. n
-10 min act. 20 min ‘—Sﬂmin -18min aj 0 [ ] 00

Prévision FiOz Tendance économetre Chronomeétre

Marche

cor CO»
of i Alarmes...
Reégl. auto
seuils
Débit Volume
Paw

Auto 3

Alim. gaz

0o Larl MEED

=Y 46 46 48

T
Aide Pression Wal, Contr.
AR 4 STFI Inspiratoire Contrélée AutoF|ow Pause
Wl 4.20
1D£ kL %Tplat 20 -
GF 02 2 DebtoF 29 Prax YT FR PEP Ti LE 1:1.8

Licence

Tendances/
Donnees...

Parametrage
SYSIEME...

Patient...

Veille...

Drdger

—p C02

Debit

Pression des
voies aériennes



Ventilateurs d’anesthésie
Principales technologies

Soufflet

1
[
i

Piston

Licence

Turbine



Principe du « Bag-in-Bottle » Drager

Soufflet descendant (a I’expiration)
Inspiration Expiration

Patient

B

_/ e

= Circuit primaire (gaz moteur)

= Circuit secondaire (gaz frais)

Licence



Ventilateur a soufflet
Principe du « Bag-in-Bottle »

S @ - e
L |

Licence

Drdger

Points communs atous les
ventilateurs pneumatiques a soufflet :

« Consommation élevée en gaz
moteur (= volume-minute)

« Compliance interne élevee

* Precision limitée



Variante du soufflet Drager
« Volume Reflector »

Gaz frais

Gaz moteur

Small intemal system volume

Licence



Ventilateur a piston
Primus

Bloc patient
—= |
I_;\l—vi Y I
— Cylindre
%
Diaphragmes
Piston

A E=

N =1

— Vis a bille

~— Moteur

XN\ N\

/ N\

Barriere optique Capteur incrémental

Licence

Drdger

e T 8 B s W [

I R 1]

[ ] [

Mouvements du piston



Schéma du Circuit
Primus

Drdger

Systéeme/Circuit patient

Alimentation

Mélangeur

N,O cylinder

gafinlet valves

flow control

=l safety oxygen control

79

L, Oxygen ﬂuL

to
8scavenger

SPC%IT L+ MAN

APL-valve

sample line

PAW sensor

= PEEP/P MAX

O, cylinder

&

\

Evaporateur

piston pump
ventilator

Ventilateur

Licence



Schéma du Circuit
Primus

Gas flow diagram

APL Valve

TR

£~  Scavenging
. —

Pmax / PEEP
Ed
n JT‘ APL Bypass ™
Patient Sl T
:. vy h] .. . .
* i
(Ma
Breathing System
Absorber
- Fresh Gas
Decoupling
e Electronic Mixer

Ventilator

Licence

S j Pressurized Oz supply

O,+ T —

o.rFlush Gas Delivery

Drdger


https://static.draeger.com/trainer/primus_ie_trainer_en/start.html

Ventilateur a turbine
Exemple : TurboVent 2

Licence

Boitier

Drdger

Entrée 1 T Sortie

Boitier
turbine

£3
: s e
Turbine W‘,

Entrainement
direct

Moteur




TurboVent 2 Urager
Principe de fonctionnement

. A
Pression

= La vitesse de rotation détermine la pression
(générateur de pression)

Turbine entrainée par un moteur a courant
continu

Accélération a 20 000 tr/min en 100 msec
20 000 tr/min = environ 15 mbar

A l'inspiration : accélération = pression
inspiratoire voulue

= A I'expiration : décélération > PEP

»
>

Tours par min

Licence



Schéma du Circuit
Perseus A500

Gas flow diagram ;

APL Valve

Setting
Pmax / PEEP

Patient
s .
Breathing System l Absorber

-

o

4

Licence

Drager


https://static.draeger.com/trainer/Perseus_A500_trainer_en/Perseus_A500_Trainer/index.html

Systéme patient Urager

Vidéos teme
patient Perseus

Licence


file:///C:/Users/blondel/Videos/Perseus_Tutorial/24_Perseus_Systeme_patient.m4v

Monitorage

* Ventilation / Gaz

 Cardiovasculaire

 Profondeur
d’anesthésie

Drdger

Licence

//] Lt ‘J’:
_¢/ " w\*\/\/\\'\'\ =
L1 @)
m l““_: 38 £
f. . . . . . 25 /I3 ‘
‘;"H" .V ‘V ‘_' .' \ 603212..
s : 167/& 322
Oz, |
Vi dse BRI o e - |



Monitorage

/',
/

‘ /
1P

SEEl YV V VYV U

- ~
167 / 69

Licence

ERErEE R

VidéegsEcran
Perseus A500

Monitorage

Mesure

+

Survelllance

Drager


file:///C:/Users/blondel/Videos/Perseus_Tutorial/8_Perseus_Disposition_ecran.m4v

Interface Utilisateur
Exemple : Primus

= Ecran couleur 12"

» 3 affichages configurables
— écran standard
— écran de données
— écran de tendances

= Journal utilisateur

= Possibilités d’'upgrade

Licence

Drdger

sync. 14 Jun. 2003 E+

Volume

PressSupp 15:05 100 %
insp.  exp. 38 (alaam |
Oz 33 28 nmig  Llimits
auto-set
65 70 - ® |limits
OIB 0-6 kPa ?'2 a:l
alarms
600
01 0.5 wa
12 |logbook
age 40 1.3
20- PEAK 25 |screen
— 04 A layout
164 16 surpius ] PLAT 18
8- a8 PEEP 0 loops
4- 1 \
d effici {
;_1)- ;1_) icient %:] 5—'0 vy G600 bar pipeline cylinder config.
| 1000 | O: 55 135
uls_ 0.5 . B f | O e Y a0 0 I >—
0- 0 I deficit q 2'11 4? Volumeter 31 [Air} 5.2 - start
Oz N0 fresh-gas flow Paw | I 30s - 4.8 45 timer
FRESH GAS LE= 1:19 Trigger= 2.0
Q2 flow & Pmax VT freq. Tinse | APps | PEEP
% L/min mbar mL 1/min sec mbar mbar ex:tra
settings
40 | 2.00 40 | 600 12 | 1.7 5 0




Monitorage Ventilation et Gaz Drager
Emplacements des Capteurs

pressure fresh gas

COs

. absorber
filter

ventilator

volume

sidestream monitoring

05, CO4, N2O
hal., enfl., isofl., sevo., des.

Licence



Mo

nitorage des gaz

Principe de fonctionnement

Piece-Y

patient Calibration

e mesure
Y./

\Filtre autobloquant
(vire au bleu si bouché)

Piége a eau

Membrane hydrophobe

(commutation automatique)

Capteur IR
(infrarouge)
multigaz

Pompe

Retour systeme
patient ou SEGA

Licence

Drdger

Mesure de :

» 5 agents halogénés

+ CO,

* N,O

- 0,

Fréquence respiratoire

Technologies :

* Principe side-stream
(par prélevement)

* Mesure infrarouge

* Mesure
paramagnétique



Mesure de Concentration en Oxygene
Cellule électrochimique

electric current

N R

moleculesz

KOH
electrolyte

very thin gold lead anode
Teflon membrane cathode

Plus la pression partielle en oxygene est grande,

plus la tension électrique est élevée. : :
Methode simple

réaction a 'anode : 40H + 2Pb — 2PbO + 2H20 + 4e mais
réaction a la cathode : Oz + 2H20 + 4e — 40H
réaction compléte: Oz + 2Pb — 2PbO Cellule = consommable

Licence



Mesure de Concentration en Oxygéne Drager
Cellule paramagneétique PATO

Champ Champ
magneétique actif magneétique inactif

EESNERNAEERE 3

Bobine

Capteur T°
Champ 7

magnétique Chauffage

Pas de
consommable Les molécules d’O, se concentrent dans le champ magnétique :

- modification de la conductivité thermique du mélange

- modification de la température, mesurée par le capteur

Licence



Mesure de Pression Drager
Capteur Piézo-resistif

electrical resistance

0 p pressure

pressure  pressure piezo-
sample container resistant
line sensor

Plus la pression des voies aériennes est élevée, plus
la résistance électriqgue augmente.

Licence



Mesure de Pression Drager
Unités

» Une pression est une force divisée par une surface.

* L’unité de pression du Systéme International est le Pascal (Pa).

« 1 Pa=1 N/m?(force d’1 Newton appliquée sur une surface d’1 m?).

« Dans le domaine médical on utilise generalement mbar, hPa et cmH,O, qui sont
presque équivalents :

1 mbar = 1 hPa = 1,02 cmH,O

« Le mmHg (millimetre de mercure) est encore souvent utilisé pour les gaz du sang
et les pressions sanguines.

« Tableau de conversion :

mbar 1,02 1 0,75
1 cmHO = 0,98 1 0,98 0,1 0,74
1 hPa = 1 1,02 1 0,1 0,75
1 kPa = 10 10,2 10 1 7,53
1 mmHg = 1,33 1,36 1,33 0,13 1

Licence



Mesure de Débit / Volume (spirométrie) Drager
Technologies applicables

— E —_—
|
.
A
.
Capteur a turbine gy
5 e vt
. | e p——
| 7
; / | H L
i L@‘* .
Vv
Anémomeétre a Pneumotachographe
double fil chaud de Fleisch

Licence



Mesure de CO,, N,O, halogéené Drager
Spectrophotomeétrie

* Permet la mesure de CO,, N,O, 5 halogénes

« Pas utilisable sur molécules symétriques (O,, N,)

100 -
9 80 —
o
- 60 -
O
= 40 L H,0
3
< 20 - /

Co,
/

\
2 4 5 10

Longueur d’onde (um)

» chaque gaz absorbe une ou des longueurs d’ondes lumineuses spécifiques

* plusieurs longueurs d’'ondes permettent de mesurer plusieurs gaz

Licence



Concentrations en CO,, N,O, halogéné Drager

gas outlet gas inlet

display
1,5
40 @
detector measuring vessel wide-band
IR lamp
fiker wheel for selecting
the correct wave length
CO longueur d’'onde IR a 4 um
2
N,O longueur d’'onde IR a 4 um
2

halothane, enflurane,

isoflurane, sévoflurane, 3 longueurs d’'ondes IR a 8-9 um
desflurane

Licence



Monitorage de Profondeur d’Anesthésie Drager
Moyens utilisables

Perte de
conscience

Hypnotique




Stations d’Anesthésie Drager
Exemple (en situation) — Perseus A500

Licence



Stations d’Anesthésie Drager
Exemple (en situation) —

Licence


file:///C:/Users/blondel/Videos/Anesthésie pédiatrique Dr Eric Wodey.mp4

Station d’anesthésie Drager

Evolutions =D
Intégration de I’'anesthésie inhalatoire et intraveineuse ‘“" froiid 5—3 ’?@F’ ggsg;j o v i

TV RELAY

Intégration du monitorage
* Machine (ventilation, gaz anesthésiques)

» Cardiovasculaire
 Activité cérébrale (— profondeur d’anesthésie)

Systemes d’information

» Gestion de dossier patient (feuille d’anesthésie
informatisée + pré-op et post-op)

* Liaison avec les autres systemes (SIH, imagerie,
labo, etc.)

: : : : - Systemes en boucle fermée
Aide au diagnostic / Aide a la décision . Administration d’hypnotique asservie &

 Prédiction FiO, / Halogéné la mesure du BIS

* Interaction hypnotique / morphinique » Réglage de ventilation lié a une cible
d’etCO, / Volume courant

Licence



Interaction hypnotique / morphinique
SmartPilot View

A Age ears]:
? Height [cm]: 180

Patient moitor.
Anesthesia device: Zeus

16:08:12

Weight [kg]: 80 29-Mar-2012 Infusion pumps: Zeus
Adult Gender: Male
a 1 HR ART M CO- {imin = H
SmartPilot View version 2.00.23 130 ] 130 50 ] L. S ARLN - ;:02 g
Time to TOSS ]
] T T AP 106 sttty
] ] j i
[ 30- 30 B
: L : I Diagram
<5 min [ 10007 BIS sQl % settings...
BIS b
50.0
J 80 99 Patient/
.00 g Drugs...
E NSRI
E NSRI Screen
= layout...
G
g . : - 20
a . e
= Sevoflur. A Salioly] Ce Vol%
33 33
g O 0.0 e — ! | 00
= Propofol naeH Cefug/mL] Ce pg/mL
e 100.0 10.0 HO
[37mL
<@H E 4
. : ; p 04 0| | A — - 1.8
(0] 5 10 15 . Celna/mLi
e[ng/mL] /
Remifentanil equivalent [ng/mL] ® Remifentani 15.01 Ce ng/mL
how = d | e 8.9
B Sevoflur. 5 0.0 ) =
m PROP2 Propofol [20 mg/mL] @, Now 9 10min L— !
®m Manual Propofol [10 mg/mL] » 15min X Cursor PEhcuronivin Ratefr
B REMI5 Remifentanil [50 pg/mL] 100.0 05|
Manual Pancuronium [1 mg/mL] 2.3 mL
Events @H 1 B
RN RIES __00 00 . |
LOC Intub. Cut O Standby
Case time
O O O [hh:mm:ss] o
Move Extub. Other 00:19:01 40 35 30 25 20 10 5 >« 5 10 15 20
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Sommaire nlﬁger

1. Groupe Drager

2. Rappels d’anesthésie
3. Station d’anesthésie :

principes de fonctionnement

4. Eléments de maintenance

Licence



Dispositifs Médicaux d’Anesthésie / Réanimation Drager
Maintenance — Complexité / Criticité

Low

High

/’/(*7\‘\\

/ N\
/ Therapy
Equip.

Patient Risk
Medium

Vitals

d i Signs
Thermo Mon.
meters

Low

Complexity / Needed Recourses
(Financial / Physical / Human)

D’aprés « Medical Device Contract Management; Kingshuk K. Sinha »

Licence



Dispositifs Médicaux Drager Drager
Classe lIb

Les Dispositifs Méedicaux Drager sont quasiment tous de classe llb, donc
soumis a obligation de maintenance :

| . e
By >
: ; L P : | e .
* Ventilateurs d’anesthésie et de réanimation 0 - _!’-
A— |
' > .
o —— & ®
o ¥ &3’
 Moniteurs cardiovasculaires e
3 1’;;1'
W=t e L
= g i it
T (G
* |ncubateurs ouverts et fermés - :’ .
- Bras plafonniers et poutres I i s B

—

in

Licence l-.——



Arrété du 3 octobre 1995
sur les équipements d’anesthésie / réveill

Contrble lors de la 1é'¢ mise en service, puis a
chaque remise en service

Vérification (check-list) avant chaque
utilisation sur des patients

Maintenance organisée

Systemes ou procédures de secours en
électricité et gaz médicaux

+

revue semestrielle des
procédures ci-dessus

Licence

Drdger

ARRETE DU 3 OCTOBRE 1995

Art. 1% - Les matériels et dispositifs médicaux assurant les fonctions et actes cités aux
-43 et D. 712-47 du code de la santé publique




Maintenance Drager
Préconisations du fabricant

Exigence essentielle 13.6 de la directive 93/42/CEE : le fabricant précise dans la
notice d’utilisation « la nature et la fréquence des opérations d'entretien et
d'étalonnage nécessaires pour assurer en permanence le bon fonctionnement
et la sécurité des dispositifs ».

L’exploitant peut-il adapter les préconisation du fabricant ? D’aprés le document

« Mise au point sur la maintenance des dispositifs medicaux » diffusé par
TAPSSAPS (maintenant ANSM) en octobre 2011 :

L'exploitant peut-il adapter

les préconisations du
fabricant ?

Licence



Maintenance Drager
Préconisations du fabricant

Document « Mise au point sur la maintenance des dispositifs médicaux » diffusé
par TAPSSAPS (maintenant ANSM) en octobre 2011 :

« L’exploitant peut, sous sa propre responsabilité, adapter les

préconisations du fabricant aprés évaluation de I'impact a travers sa MISE AU FOINT SUR
gestion des risques liés a I'exploitation des dispositifs médicaux dans Lawsnoeance
son établissement. Il peut pour cela se référer a la norme NF S 99-

17210. Cette norme décrit un processus pour permettre aux

établissements de mettre en ceuvre un systeme de management des

risques et d’identifier les phénomeénes dangereux associés aux

dispositifs médicaux, d’estimer et d’évaluer les risques, de maitriser

ces risques et de surveiller I'efficacité de cette maitrise. Elle propose

. : ; »
notamment en annexe une méthode d’analyse de risque AMDEC afssaps N,

appliguée en milieu hospitalier.

Dans le cas ou les préconisations du fabricant en matiere de
maintenance ne seraient pas suivies, la responsabilité de I'exploitant
pourrait étre engagée si un incident était imputable a un défaut de

maintenance. »

Licence



Maintenance Drager
Préconisations du fabricant

= DM nettoyé et désinfecté avant chaque opération de maintenance

= Personnel spécialise
— Techniciens biomédicaux
— Habilitation « Sécurité electrique »
— Formation a la maintenance préventive et/ou corrective d’'un DM spécifique
= Fréquence des opérations de maintenance
— En général 1 visite de maintenance préventive par an
— Fréquence variable selon les DM
= Nature des opérations de maintenance
— Document « Instructions de contrOle » par DM
— Document a jour
= Qutils et instruments de mesure adéequats
— Controles de métrologie a jour

= Piéces de rechange d’origine

Licence


http://intranet.medical.draeger.com/livelink/livelink.exe?func=ll&objId=15878700&objAction=viewimage&nexturl=/livelink/livelink.exe/MT-871-2005_-_Remote_Service.jpeg?func=ll&objID=15878700&parentID=15879091&cdsort=ordering&objAction=viewpreview&nexturl=/livelink/livelink.exe?func=ll&objId=15879091&objAction=browse&cdsort=ordering

Maintenance préventive Drager
Exemple : Instructions de controle Perseus A500

1. Configuration

e Relevé des numéros de série Drager

2. Mise en place des piéces préeventives
» Batteries
« Joints
« Membranes

* Filtres

Rivision 9.0

sur I'app: présuppose iy
exacte de cette documentation. Toute utilisa.
tlon dw I'spp. nxige s i otle

Licence



Pieces de maintenance preventive
Perseus A500 + Systeme patient

Kit 2 ans Perseus

MX08885

Kit 2 ans systéme patient

MX08890

Drdger

Réf.

Désignation

1an

2 ans

3 ans

4 ans

5 ans

6 ans

MKO08634

Batterie rechargeable Perseus

2

8603586

Filtre (réinjection PGM)

6870522

Joint torique (support piege a eau)

6870529

Joint torique (support piege a eau)

MKO06597

Membrane PEP (systeme patient)

M33729

Joint 28 mm (systeme patient)

8602998

Joint 18 mm (systeme patient)

MK08472

Joint (valve inspi/expi)

U04314

Joint torique (support Vapor)

AIN(IDlW|R|[RL|IN|R

AIN[IDM|lW|rR[R|IN|R

8603662

Filtre 80 x 80 x 10 (bloc alim.)

6872348

Filtre mousse (PGM)

P IS O I T N VI N N R SR

Licence

Kit 3 ans Perseus

MX08887

MX08888

Kit 6 ans Perseus



Pieces de maintenance préeventive
Perseus — Kit 2 ans

2 X batteries
MK08634

4 x joints
u04314

2 x joints
6870522
1 x filtre
(réinjection PGM)
8603586
-
1 x joint
6870529
L L

Support de piege a eau

Licence



Pieces de maintenance préeventive
Perseus — Kit 2 ans

1 x membrane de PEP
8602998

:' Y "K‘.‘.vf S ——— |’6"‘='~3:j-,‘_
S .)\‘4W7]Ih‘.;-~ ~ ?_-

= ,‘ . " .)}‘.§= .
B))) e e

i~ o

/.
/2

4 x joints 3 x joints 2xjoints
8602998 M33729 MK08472

Licence



(1 ]
Pieces de maintenance préventive Drager
Perseus — Kit 3 ans
Filtre

(PGM)
6872348

= ¥

Filtre
(derriere bloc alim.)
8603662

Licence



Maintenance preventive Drager
Exemple : Instructions de controle Perseus A500 (suite)

2. Mise en place des pieces préventives (suite) £ B
« Vérification du remplacement des consommables |
par les utilisateurs : F
* Filtre SEGA
» Filtre a poussiere de chaux sodée /

Licence

Piege a eau Waterlock2 M
Filtre d’aspiration bronchNA f ;'II 7
(S N ey I~
Capteurs de débit _ _J Iﬁﬁ“ﬁ_ N
T = | J




Maintenance preventive Drager
Exemple : Instructions de controle Perseus A500 (suite)

3. Contrble de sécurité électrigque

* Contrble visuel Q @

 Courant de fuite o—ooosof-®
X, N I ﬁl
« Reésistance d’isolement o——vooteof it L, Eﬁ

HH
o —— |
_|

[e]
4

Ig PE

Fig. 10 Courant de fuite a |a terre

L
=

M (L)
i

i

1]

oAF—on ,_;-\@

Fig. 9 Resistance du conducteur de protection
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Maintenance préventive
Exemple : Instructions de controle Perseus A500 (suite)

4.

Licence

Contréle de fonctionnement et d’état

Autocollants et documents d’accompagnement
Piege a eau

Systeme patient

Support évaporateurs

SEGA

Etanchéité analyseur gaz

Etanchéité systeme patient

Test systeme et alarmes sonores

Version de logiciel et heures de fonctionnement
Contréle Smart Vapor Function

Batterie

Commutateur et débitmetre O,

Oxygene rapide

MEKO6656

13+ 02 Nm

MKO06655
13:02Nm

N

Fig. 13 Vis a resserrer




Maintenance préventive Drager
Exemple : Instructions de controle Perseus A500 (suite)

4.

Licence

Contréle de fonctionnement et d’état (suite)
« Module de gaz patient (PGM) @ @

« Débit de la pompe = ¥—/\ﬁ

» Précision de la mesure des gaz (avec gaz étalon) i T
- Etalonnage melangeur électronique ®
« Ventilateur =
« Module RFID

» Capteurs de température 5@ o 9
* Ecrans (ECD et LCD) QOB \"w ©

, oo © ]
» Interfaces (Ethernet, USB, série) Al ) ® @

« Controle pneumatique

« Etanchéité mélangeur et valves anti-retour

« Sortie gaz frais externe



Maintenance préventive Drager
Exemple : Instructions de controle Perseus A500 (suite et fin)

4. Controle de fonctionnement et d’état (suite)

« Modes de ventilation o O/
* Ventilation manuelle e
* Respiration spontanée \“;ﬁ il
« Ventilation a volume contrélé O ._ | .'1

« Alarmes visuelles
* Options
« Lampe
» Aspiration bronchique

» Fixation plafonniere

* Bouteilles de secours

» Test systeme

» Restitution de I'appareil

» Autocollant apposé

Licence



Maintenance préventive
Exemple : Instructions de controle Perseus A500 (suite et fin)

5. Liste des instruments de contrdle

« Soumis a la métrologie
« Clé dynamométrique
« Manometres
» Deébitmetres
» Secutest (testeur de sécurité électrique)
« Détendeur
* Chronometre
* Autres
* Pince a clamper RS |
« Adaptateurs
* Poumon d’essai
« (Gaz étalon
+ Etc.

Licence



Maintenance des Dispositifs Médicaux Drager
Strategies possibles

Maintenance interne Déterminants de la stratégie de

= Service biomédical hospitalier maintenance : complexité et criticité

= Ressources internes mutualisées Vedium High

Low
Maintenance externe : --
=  Constructeur '

High

= Tierce maintenance

Therapy
Equip.

Patient Risk
Medium

\\\_____// /

Maintenance partagée

= Service biomeédical hospitalier
= Constructeur SS—

Vitals
Signs

Thermo Mon.

meters

Low

Complexity / Needed Recourses
(Financial / Physical / Human)

Licence



Telédiagnostic
Principe

Appareil hors réseau

Appareil en réseau

Licence

RS-232

uSB

Réseau

-

Remote Service
Link

=

Clé USB/RSL

4

Infinity Service
Gateway

Résolution du probleme

USB

Réseau

Ordinateur

Base de données
Remote Service

Résolution du probleme

E-mail

Drdger

DragerService®




Telédiagnostic
Boitier d'acquisition

Remote Service Link

Drdger

» Permet de récupérer les logbooks

sur les appareils « anciens »

» Les appareils plus récents ont des
ports Ethernet et/ou USB

» Appareils en réseau > possibilité
d’envoi de logbooks

Licence

Drdger




Télémaintenance
Possibilités et limites sur une station d’anesthésie

Possible

Licence

Telédiagnostic

Inspection

Mise a jour de logiciel
Maintenance prévisionnelle

Drdger

Impossible

Controéle de sécurite électrique
Remplacement de pieces d'usure

Controle de ventilation



Portail internet Drager
ServiceConnect®

no7472
127123

Utilisateur : blondelp Numéro de compte : 91027 Paramétres individuels Contact Déconnexion

Drager

m Equipement Documents m Logiciel Rapports Services a distance Media Admin. Aide w

Bienvenue M. Blondel
Numéro de compte : 91027123

= Appareils v X = Rapports X = Mises a jour du logiciel X

* Evita Infinity V500 ~ Devices in institution hierarchy

Utilization report per institution = e
s Les mises a jour du

logiciel sont
disponibles pour vos
appareils

‘; Ag!la

7 Apollo

W Perseus A500

Primus

Licence


https://www.serviceconnect.draeger.com/serviceconnect/

Maintenance prévisionnelle

1§

e ——ng

ServiceConnect Portal

©

{
=

On Site
Service

Licence

rlespital

—p

<>

Call data and status
available in ServiceConnect

Periodic calls / Proactive
calls if parameter is out of
defined limits

&
Sewiceb;-nnect
Gateway

Onsite
Service

Forwarding of call

@ info; ation via secure

netv:etk to Drager

Remote Service
(online via RDC)

-—

Drdger

ServiceConnect
System

Knowledge
based
analysis

Drager
Service Desk

Remote
Service

Draiger




Simulateur de patient
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