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LA MANIPULATION DU CIRCUIT DE VENTILATION
PEUT AUGMENTER LA CONTAMINATION CROISEE -
L'UNE DES PRINCIPALES CAUSES DE LA PAVM.!

* La pneumonie acquise sous ventilation mécanique (PAVM), la principale
et la plus mortelle des infections associées aux soins médicaux, affecte
jusqu'a 28 % des patients sous ventilation mécanique.? Pour contribuer
a protéger les patients, un circuit de ventilation fermé est reconnu comme
étant une bonne pratique dans la prévention de la PAVM.?

e Le maintien d'un circuit de ventilation fermé fait partie des
recommandations de '’American Association for Respiratory Care
(AARC).?

e Un circuit fermé maintient la ventilation et I'oxygénothérapie tout au
long de la procédure d’aspiration et permet d’éviter environ 50 % de la
chute du volume pulmonaire observée lorsque I'on effectue I'aspiration
aprés déconnexion du respirateur.*

e L'aspiration en circuit fermé est une bonne pratique qui protége les
patients et le personnel soignant :**

- elle diminue le risque de contamination par des agents pathogénes
extérieurs ;°

- elle diminue la colonisation a I'intérieur du circuit ;®
- elle est concue pour protéger le personnel soignant de I'exposition
aux liquides corporels.

UN CONTB(SLE INFECTIEUX AVANCE‘
QUI REDEFINIT LA NORME EN MATIERE
DE PROPRETE

Développés par le leader de I'innovation dans le domaine de
I'aspiration en circuit fermé, les systemes clos d’aspiration
AVANOS’ sont dotés de caractéristiques avancées en matiére
de contrdle infectieux qui redéfinissent la norme de soins
pour |'aspiration en circuit fermé. Il a été prouvé que ces
caractéristiques uniques en matiére de contrdle infectieux
diminuent la contamination croisée, ce qui réduit la
longueur du séjour en unité de soins intensifs et les codts
associés.® Grace a une solution pour les besoins de chaque
patient, les systémes clos d'aspiration AVANOS’ sont un
outil efficace dans votre combat contre cette infection
nosocomiale mortelle.

« La pathogenése de la PAVM... est associée a deux

processus distincts mais liés : la colonisation des voies

aéro-digestives par des bactéries pathogénes d'une part
\ et I'aspiration de sécrétions contaminées de I'autre. »

L 59 - Kollef, et al. Respiratory Care, 2005




UNE AUGMENTATION
DEMONTREE DE 89 % DE LA
PROPRETE DE L'EXTREMITE DE
LA SONDE D’ASPIRATION.’

SITE DE RINCAG?—‘(”‘»
UNIDIRECTIONNEL
afin de prévenir
le « spray »

VALVE A CLAPET afin
d'isoler I'extrémité de la
sonde et de prévenir le
rincage accidentel

CHAMBRE DE NETTOYAGE
PAR TURBULENCE dfin
de créer une action de
nettoyage qui rend la sonde
d’aspiration plus propre

JOINT PEEP afin de
diminuer la perte de pression
expiratoire positive (PEEP) et

d'éviter un rincage accidentel

| PORT MDI INTEGRE
7| (en option)

Le systéme clos daspiration AVANOS' Turbo-
Cleaning, équipé de la technologie BALLARD’, est

le seul systtme muni d'une sonde qui se rétracte &
I'intérieur d’'une chambre de nettoyage par turbulence
unique, isolée et étanche. L'action de nettoyage

par turbulence augmente de 89 % la propreté de
I'extrémité de la sonde d’aspiration par rapport a un
systéme clos d’aspiration standard.” Cette diminution
de la colonisation peut contribuer a réduire le risque
de PAVM chez vos patients sous ventilation mécanique.
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SYSTEME CLOS D’ASPIRATION
AVANOS* TURBO-CLEANING
nettoyage dans
la chambre de nettoyage par
turbulence isolée

ETANCHEITE ASSUREE PAR NOTRE
TECHNOLOGIE BREVETEE DU
«JOINT PEEP ».

L'aspiration et le liquide
physiologique produisent une
action de nettoyage par turbulence
qui augmente la propreté de
I'extrémité de la sonde d'aspiration.

SYSTEME CLOS
D’ASPIRATION STANDARD
nettoyage a |'aide de
la méthode habituelle
consistant & presser
une dosette de sérum
physiologique




ACCES MULTIPLE. PROCEDURES s N [ ™
MULTIPLES. UN SEUL CIRCUIT FERME.

Le systéme clos d’'aspiration & port multi-accés AVANOS’ ,!‘ -
dispose d'un sélecteur rotatif compact offrant de ¥
multiples ports pour accéder aux voies respiratoires du 'L.

patient sans mettre en danger l'intégrité du circuit fermé.
Un circuit fermé vous permet en outre de protéger votre
patient contre la contamination croisée et la PAVM.

L'EMBALLAGE INCLUT UNE SONDE D’ASPIRATION
EQUIPEE DU SYSTEME CLOS D’ASPIRATION AVANOS*
TURBO-CLEANING

Sondes de remplacement supplémentaires disponibles

LE SELECTEUR ROTATIF SE BLOQUE EN POSITION EN EMETTANT UN CLIC
pour s'assurer du maintien de |'étanchéité du circuit

LES PRATICIENS PEUVENT EFFECTUER L'ASPIRATION TRACHEALE AINSI

QUE D’AUTRES PROCEDURES, TELLES QU’UN LAVAGE BRONCHO-

ALVEOLAIRE, UNE BRONCHOSCOPIE OU UNE ADMINISTRATION DE

MEDICAMENT PAR LE PORT MDI tout en maintenant un circuit de ventilation

fermé conformément aux bonnes pratiques afin d’éviter une PAVM A~ T

LA CARTOUCHE D’ETAN-
CHEITE A USAGE UNIQUE

LA SONDE D’ASPIRATION - ;
maintient la pression

SE VERROUILLE DANS UN

PORT DISTINCT et reste expiratoire positive (PEEP) au
cours de l'introduction d'une

sonde de préléevement ou
d'autres instruments

connectée et propre

EGALEMENT
DISPONIBLE :

SONDE DE PRELEVEMENT
D’ASPIRATION BRONCHIQUE
AVANOS* MINI-BAL

Concue pour étre utilisée avec

le systéme a port multi-accés
AVANOS'. Introduire la sonde
AVANOS’ Mini-BAL au travers du
port de traitement alternatif pour
effectuer un prélevement dans les
voies respiratoires inférieures sans
ouvrir le circuit de ventilation.

LA CHAMBRE DE
RINCAGE PAR

TURBULENCE \ LA GAINE SECURISEE
garantit une sonde évite une rétraction

plus propre .)/ excessive de la sonde

J \




En tant que leader mondial dans la prévention
de la PAVM, Avanos offre une gamme
compléte de produits, de formations,

de formations sur place et de programmes

de conformité pour vous épauler dans le
développement de votre protocole de bonnes
pratiques qui vous aideront & protéger vos
patients contre la PAVM.

SOLUTIONS PAVM AVANOS' :

FIGURE 1: AVANOS’ TURBO-CLEANINGA 72 HEURES
COMPARE AU TRAITEMENT STANDARD A 24 HEURES

TOUS ORGANISMES CONFONDUS

e Systémes clos d'aspiration
¢ Sonde de prélévement d'aspiration bronchique
e Sondes d'intubation trachéale

e Solutions de soins de bouche

AVANOS®
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AVANOS' Turbo- Standard & 24 heures
Cleaning a 72 heures

FIGURE 1: A 72 heures, les systémes clos d'aspiration AVANOS' Turbo-
Cleaning montrent une diminution (de plus de 89 %) de la colonisation
moyenne de I'extrémité de la sonde d’aspiration par rapport aux sondes
contréles & 24 heures (p < 0,001)

FIGURE 2 : AVANOS' TURBO-CLEANING A 72 HEURES
COMPARE A TY-CARE® A 48 HEURES

TOUS ORGANISMES CONFONDUS
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AVANOS’ Turbo- Ty-Care® & 48 heures
Cleaning & 72 heures

FIGURE 2: A 72 heures, les systémes clos d'aspiration Turbo-Cleaning
montrent une diminution (de 50 %) de la colonisation moyenne de
I'extrémité de la sonde d'aspiration par rapport aux sondes Ty-Care®
contréles & 48 heures.?
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Pour de plus amples informations,
veuillez contacter votre service clientéle Avanos:

Tél : 0800 91 51 93 (gratuit & partir de la France)
Fax : 0800 91 51 94 (gratuit & partir de la France)

Tél : 0800 78 775 (gratuit & partir de la BE)
Fax : 0800 78 774 (gratuit & partir de la BE)

Tél : 800 62 100 (gratuit & partir du LUX)
Fax : +32 2 46119 58 (& partir du LUX)

serviceclients@avanos.com

www.avanos.fr.
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