
Résolution systématique des problèmes

1)  Déconnecter                PEEP  excessive

2)  Ventiler manuellement à l’aide du ballon séparé 
 sans le filtre du système respiratoire
 a)  Ventilation facile
  Causes possibles : filtres, tuyaux ou l’appareil-même
 Contrôler :
 • Pièce en Y et filtres  perméables ou bouchés?
 • Tubes    correctement montés?
    coudures?
 • Pièges à eau  correctement intégrés et non court-circuités ?
 • Dysfonctionnement de la soupape d’évacuation  exclu

 b) Ventilation difficile, voire impossible
 passer au point 3 

3)  Avancer une sonde d’aspiration jusqu’à (en cas de Masque Laryngé)
ou au-delà de l’extrémité du tube  
a)  Avancement possible 

 Cause probablement située en aval du tube (par ex. bronchospasme)

 
b)  Avancement difficile, voir impossible 

 Cause probablement située au niveau du tube 
Contrôler : 
• Sonde d’intubation / tube coudé ou bouché (mucosités, sang)  

 hernie du ballonnet

„En cas de doute, sortez-le tube!”

1)  Régler le debit de gaz anesthésiants à 12 – 15 l/min
 

Attention au risque involontaire d’augmentation de pressions et de volumes courants susceptibles de 
provoquer des barotraumatismes et/ou des volotraumatismes.

2)  Ventiler à l’aide du ballon séparé SANS filtre
 a)  Ventilation possible: la fuite se situe au niveau des tuyaux ou de l’appareil-même
  • Valve APL reglée correctement (par ex. 30 mbar) ?Contrôler:
  • Filtre du système respiratoire : raccord de gaz échantillon ouvert ?
  • Filtre du système respiratoire: endommagés ? 
  • Pièce en Y : raccord de gaz échantillon ouvert ?
  • Tuyaux du circuit respiratoire : montés correctements ?
  • Tuyaux du circuit respiratoire : endommagés ? 
  • Pour les tuyaux coaxiaux : « shunt entre la partie inspiratoire 

et la partie expiratoire » ?  
• Dysfonctionnement de la valve (par ex. plaquette de soupape manquante)  
• Absorbeur de CO  endommagé ? Monté correctement ?2  
• Evaporateur endommagé ? Monté correctement ?  
• Piège à eau de l’échantillon gaz endommagé ? Monté correctement ?

 b)  Ventilation impossible: la fuite se situe au niveau des voies respiratoires
  • Sondre d’intubation : ballonnet endommagé, ou sonde trop petite pour le patient ?Contrôler :
  • Masque Laryngé non étanche / défectueux ?

Pression de ventilation anormalement élevée 

Fuite dans le système respiratoire
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