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Pas de conflit d’interét




gestion de |la douleur...
Que dit la |égislation?

de la santé publique, articles L1110-5 «



LLa gestion de |la douleur...

Que dit la |égislation?
e la santé publique, articles L1110-5 et 1112-4

' n°2002-303 du 4 mars 2002 relative aux droits
lades et a la qualité de santé

"...toute personne a le droit de recevoir des soins visant a
soulager sa douleur. Celle-ci doit étre en toute circonstance
prévenue, évaluée, prise en compte et traitée...".




LLa gestion de |la douleur...
Que dit la |égislation?

Jecret n° 2004-802 du 29 juillet 2004 relatif a la
E, articles R. 4311-2 et R. 4311-8

yrofession d’

"Les soins infirmiers... ont pour objet, dans le respect des
droits de la personne, de participer a la prévention, a
I'évaluation et au soulagement de la douleur."

« I’infirmier ou l'infirmiére est habilité a entreprendre et
a adapter les traitements antalgiques, dans le cadre des
protocoles préétablis, écrits, datés et signés par un
médecin. Le protocole est intégré dans le dossier de soins

infirmiers."




_E MEOPA.... CEST QUOI

AEOPA comme Mélange Equimolaire d’Oxyg
t de Protoxyde d’Azote

Aédicament gazeux
> 950 % d'oxygene
> 50 % de protoxyde d’azote

ncolore, inodore et inflammable

PROTOXYDE D'AZOTE + OXYGENE . + .

MEOPA 50% N0 50% 0,




LE MEOPA.... CEST QUOI 7

Iministration par inhalation a
rtir d’'une bouteille de 15 litres

us pression (135 bars)

Ce mélange est soumis a
prescription médicale




Historique et début du MEO

2 : le pasteur anglais Joseph Priesley decouvre

dtoxyde d'azote qu'il baptisa « gaz hilarant »

9 : association avec l'oxygéne afin d'éviter les €

ondaires dus a lI'nypoxie

61 : premier mélange equimolaire



La place du MEOPA
en salle de catheterisme:

/ant son utilisation, 3 questions a se




La place du MEOPA
en salle de catheterisme

s paramédicaux de salle de cathé st
bilités a administrer ce médicament

Formation spécifique a la technique

'On s’affranchit ainsi de la présence d’un’



3 préesence d'un MAR ou dun
ADE en salle de cathe

pour toutes les mais grosse disparité
procédures entre public et privé

Source : http://www.cardio-paramed.com/fr/recensement-2014.htm|



[Les indications

Quand le patient est trés stresseé ou si la douleur lui parait
Importante

Quand |'examen invasif va étre long

> exemple des CTO

Le souvenir d'un examen passeé

» augmentation de I'anxiété du malade

» renforcement de sa perception de la douleur

stress + douleur

+ de malaises vagaux
+ de mauvais souvenirs




MEOPA et rythmologie interven
quelle efficacite?

» Etude sur 15 patients ayant bér
d'une ablation de flutter

=> 7 patients ont eu une douleur legere a
soulagee par 1g de paracétamol

- satisfaction : 9/10

=> 8 patients ont eu une douleur moderee



Les contre-indications

on de la forte diffusion du N20O dans les espaces aérien

de volume dans les cavités compliantes
de pression dans les cavités non compliantes

rrogatoire du patient

epanchements gazeux non drainés ?
decollement de rétine opéré < 3 mois ?

ltération de la conscience non évaluée

atisme maxillo-facial(empéchant I'application du masque



Comment ?

re le patient en confiance en
ant des mots simples

er le débit entre 7 et 9 litres/mn

Ser un masque a haute
entration

rir le robinet du manodétendeur

pIir le ballon de gaz




Adapter le débit &
consommation du patient :

LE RESERVOIR NE DOIT E

NI COLLABE NI T

A Augmenter le débit N Diminuer le débit



En pratique



|_es effets indésirables

res (4 %)

Nausées, vomissements

Excitation ou sedation plus profonde

Malaises, céphalées



La surveillance pendant
'examen

Maintenir le contact verbal avec le patient’

Sedation consciente

< En cas d'endormissement, enlever le masque et la
sédation cesse

< Arréter I'administration a I'apparition d'effets indésirables

< Si association avec morphine et/ou psychotropes, surveillance
accrue de la saturation en O2

N.B : La durée maximale d'inhalation
pour le patient est de 60 min par soin




L es associations
medicamenteuses

socliation du MEOPA avec

anesthésiques locaux type creme Emla,
Xylocaine

antalgiques de palier 1 et 2 de 'OMS
pital Albert Schweitzer de Colmar

protocole associant MEOPA et paracéta




Apres I'examen

Ssipation rapide des effets (de 3 a 5 mn)

Irveillance du patient pendant 15 min et en pratiq

3qu'a la disparition complete des effets
1S de passage du patient en SSPI

ingement du matériel : stockage de la bouteille, je
asque

aluer et tracer le soin sur une feuille de liaison
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Conclusion

EOPA est efficace dans environ 80% a 90 % des

effets indeésirables sont peu nombreux (4% envirc

facile d'utilisation et rapidité de mise en place

eillance aisée

ontact direct avec le patient

offets sont réversibles a I'arrét de I'administration




Conclusion

elles approches non-médicamenteu
icothérapie (GRCI 2014)

08hoo- 091'130 Salle de sous-commission
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