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Oxygénothérapie a bas débit

Avertissements : La responsabilité du CHUV et des auteurs ne peut étre engagée en cas d’utilisation de ce document en dehors du cadre prévu. Tout
soin nécessite des connaissances appropriées et ne peut donc étre exécuté que par du personnel qualifié.
La forme et le contenu de ce document doivent faire I'objet d’amélioration continue dans les versions futures. Seule la version
électronique fait foi.

Cadre de référence : Cette procédure s’adresse aux services d’hospitalisation de pédiatrie. Elle est issue de la fiche technique adulte.
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DEFINITION 4

L’oxygéne est un gaz volatil, inodore, inflammable et potentiellement toxique. Son administration thérapeutique vise a
corriger ou maintenir un taux d’oxygene adéquat dans le sang, a court ou a long terme.
L’oxygénothérapie a bas débit correspond a une administration de 1 a 10 L/min, soit une concentration de 24 a 60 % de
FiO,. Elle peut étre réalisée dans tous les services, y compris en chambre d’hospitalisation.

INDICATION S

e Correction de I’hypoxémie artérielle
e Etats d’hypercapnie sur prescription médicale uniguement
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RISQUES ET PREVENTION o

PREVENTION

Sécheresse nasale / buccale

e Appliquer un corps gras compatible (ex : Bepanthen® nasal) dans les narines
e Proscrire la vaseline

e Hydrater la bouche et réaliser des soins réguliers

Plaie de pression (masque/lunettes)

e Evaluer I'état cutané au niveau des points d’appui

e Appliquer un pansement siliconé si besoin (ex : Insil® ou Xtrata®)

Hypercapnie/ Carbonarcose

e Respect strict de la prescription médicale

e Surveiller les signes cliniques : somnolence, céphalées, sueurs, agitation,
[éthargie, tremblements

Risque d’explosion / briilures

e Eloigner tout matériel défectueux ou incandescent

e Utiliser uniquement des produits compatibles avec I'O,

Pour les risques liés au changement de la bonbonne d’oxygene, se référer au document Changement de la bonbonne

d'oxygéne.

RECOMMANDATIONS 4

e L’oxygéne est considéré comme un médicament - administration sur prescription, sauf en urgence vitale

e La prescription médicale doit contenir une indication de litres par minute (L/min) en fonction de I'objectif de
saturation souhaité selon OM.

o Vérifier I’état de la sphere ORL, désencombrer si besoin. Une physiothérapie respiratoire peut étre demandée au

besoin

e Lasurveillance du traitement doit étre contrélée a I'aide d’un oxymeétre.

e Lasaturation doit toujours étre interprétée en lien avec I'état clinique : attention a I’'hémoglobine, hypoperfusion,

etc. Retirer le vernis a ongle.

e Pas d’humidification nécessaire en bas débit.

e Rallonge uniquement si nécessaire.

e Matériel a usage unique, a renouveler tous les 7 jours ou en cas de souillure (voir entretien matériel

physiothérapie)

e Lechoix du dispositif s’effectue selon : L’état clinique du patient, le débit nécessaire d’02, la tolérance du dispositif
par le patient et la taille du patient (néonatal, pédiatrique et adulte).
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CHOIX DU DISPOSITIF D’ADMINISTRATION

@

Débit 02 Images
Type Caractéristiques recommand
é
e Dispositif de 1er choix si patient nécessite Fi02 peu élevée. = —~-
¢ Faible a moyenne FiO; (~24-40%) T
Lunettes . . )
¢ Volume courant et FR influents sur la concentration d’02 . )
nasales |, S'assurer de la perméabilité nasale et absence de sécrétions 0,54 L/min
simples
(Taille : Néonatal, pédiatrique, Adulte)
¢ Moyenne FiO, (~40-60%)
e Couvre nez et bouche
Masque e La concentration n’est pas précise et dépend de la fréquence respiratoire du patient et du
facial positionnement du masque 53 8-10 L/min
simple e Positionnement important pour éviter les fuites
(Taille : pédiatrique, Adulte)
¢ Haute FiO, (jusqu'a ~100%)
* Réservé aux situations critiques
e Couvre le nez et la bouche
Masque * La concentration n’est pas précise et dépend de la fréquence respiratoire du patient et du
avec positionnement du masque. 10 a 15 L/min
reservolr |\, y5lve unidirectionnelle et ouverture latérales (limitent le phénomene de réinhalation du
gaz expiré (C02))
e Le réservoir, qui doit étre gonflé, aide a atteindre les hautes concentrations en 02.
(Taille : pédiatrique, Adulte)
¢ FiO, précise et contrdlée grace a la buse colorée
e Couvre le nez et la bouche
¢ Fournit de I'oxygéne en concentration variable selon I'adaptateur (buse). Le litrage est
aussi variable et noté sur le haut de I'adaptateur de couleur.
¢ Valve unidirectionnelle et ouverture latérales (limitent le phénomene de réinhalation du
. ||gaz expiré (CO2))
Masque a
Voir tableau ci-
effet
. s /3 P . . /3 Contre
Venturi | Couleur de buse || FiO, délivrée || Débit O (L/min) recommandé |
[Bleu |[24% |[2 L/min |
[Blanc |[28% |4 L/min |
|Jaune ||31% ||6 L/min |
|Rouge ||40% ||8 L/min |
[Vert |[60% |[12-15 L/min |
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Chez une personne avec une trachéotomie

Dispositif Caractéristiques Débit O, Image
e Faible a moyenne FiO, (24-45%)
Nez artificiel + e Seconnecte au débitmétre 3 02. R .
.y 136L/min
piece verte e Attention a 'encombrement (risque de bouchon
mugueux au niveau des filtres)
e  Fournit de I'oxygene mélangé 628 L/min
(Avec un
Vapeur chaude |ls  |e systeme humidifie et réchauffe le gaz délivré vers la Mélangeur
canule du patient trachéotomisé )
Air-02)
TECHNIQUE DE SOINS 4

Matériel

e 1 solution hydro-alcoolique pour I’hygiene des mains

e Source d’oxygene (prise murale ou bonbonne)

e Débitmetre a oxygene avec piece de connexion (cf. photo)

e Dispositif d’administration adapté (voir : choix du dispositif d’administration)
e  Sinécessaire : rallonge, pansement siliconé

Préparation du soin

Prérequis : Le matériel nécessaire a la réalisation du soin est déposé sur une surface désinfectée (plateau inox, chariot
de soin, tablette du patient, plan de travail, etc...)

Hygiéne des mains : a effectuer par friction hydro-alcoolique selon les 5 moments de |'hygiéne des mains

Vérifier le fonctionnement de la source d’oxygene
Monter le débitmetre
Lire la prescription

AR RNEN

Vérifier I’état de la sphere ORL, désencombrement si nécessaire.

Déroulement du soin

Hygiéne des mains : a effectuer par friction hydro-alcoolique selon les 5 moments de |I'hygiéne des mains

e Installer le patient confortablement
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e Connecter la tubulure au débitmeétre d‘O;
e Appliquer le dispositif choisi (lunettes, masque...)
Lunettes simples
o Insérer les embouts des lunettes dans les narines en veillant a les orienter vers le bas,
en direction des voies respiratoires inférieures (cf photo)
o Passer la tubulure derriere chaque oreille et régler la tension sous le menton a l'aide de = \ita®

&

la courroie d’ajustement
Masques facial simple
o Placer le masque sur le nez et sur la bouche en épousant la forme du visage
o Passer I'élastique derriere la téte et régler la tension afin que le masque soit collé au visage sans fuites

Nez artificiel
o Mettre une paire de gants non stériles
o Connecter la tubulure sur la piece verte d'0O2 et insérer le nez artificiel.
o Allumer le débilitre qui est relié au dispositif
o Placer le nez artificiel avec la piéce verte sur la canule de trachéotomie
o Retirer les gants
e Régler le débitmetre sur le débit d’O; souhaité selon la prescription médicale
Attention ! L'image sur chaque débitmétre indique la mesure du débit d’0O;
e Inscrire le soin et les observations dans le dossier du patient

SURVEILLANCES oy

Surveillance du patient

e Signes vitaux, saturation en oxygene et coloration des téguments

¢ Amplitude et fréquence de la respiration

e Mouvement du thorax, signes de détresse respiratoire, bruits respiratoires

e Tolérance au systéeme d’oxygénation

e Etat de conscience (signe clinique d’intoxication a I'O2) (voir : risques et prévention)

e Etat des muqueuses nasales et buccales (voir : risques et prévention)

e Vérification de la perméabilité des voies aériennes
e Vérifier que la saturation du patient se trouve dans la fourchette prescrite (alarme basse ET haute)
o Nouveau-nés : lésions rétiniennes
o Certaines pathologies cardiaques : augmentation résistances systémiques, vasoconstriction
coronarienne, augmentation du travail cardiaque puis diminution du débit cardiaque
o Certaines pathologies respiratoires : atélectasie

Surveillance du systeme d’administration

e Montage du débitmeétre
e Etanchéité du systeme
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e Entretien de la vapeur chaude
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REDACTION/REVISIONS

Cette version annule et remplace toute version antérieure.
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Pour toute question concernant cette fiche technique, merci de contacter le groupe « Méthodes de soins » a I'adresse
mail suivante : dso.methodesoins@chuv.ch
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