Check-1ist DV

SFAR Aide Cognitive Ventilation du SDRA COVID Mars 2020
Vidéo CHU Dijon Mars 2020:https://www.youtube.com/watch?v=HIi4KPNoCHU



Prealables:

Confirmer I'indication du DV: P/F<150
Confirmer la durée du DV (>16h): heure notée
Ressources humaines disponibles: 1 MAR + & Aides

Hémodynamique stable: PAS>90 mmHg, sans relai de
NAD attendu.

Patient Curarisé (TOF=0)

FiO2= 100%



Materiel:

Electrodes propres
Draps
Appui(coussin) de téte

Billots de thorax et de bassin



Tuyaux
(longueur-traction-orientation)

Tube trachéal vérifiée (radio), fixation +++
Ballonet gonflé 230 mmHSg

SNG: vérifiée (radio), fixation +++
Nutrition Entérale déconnectée

Lignes PSE orientées, solutés décrochés
Tuyaux de ventilation orientés

lisnes KTA,KTC orientées et pansements vérifiés



Protections:

Oculaire: vitamine A, occlusion: tegaderm®
Aspirations et soins de bouche
Protection peau/points d’appui: duoderm®

Retirer le matériel a risque de marquer

(électrodes frontales de BIS)



Protections:

Protections:

\4 /) BIATAIN
%

5 grands Duoderm
5 petits Duoderm




Briefing avant DV

(rappel des etapes du leader vers I’équipe-remarques de I’équipe au leader)

VERIFICATION CONTINUE DE TOUT CE QUI EST CONNECTE AU PATIENT
(Répartition des taches)

- KTC maintenu au dessus
- Pieds hors du lit
- Jambes croisés
- Main du dessous sous la cuisse

Etape 1 : Translation latérale

! ! - Retirer électrodes externes
Etape 2 : Décubitus latéral F dha "XYE T A - Pose électrodes dorsales
- Installation nouveau drap

, - Libérer main du dessous
Etape 3 : Pivotement sur le ventre . k| - Paumes vers le haut

- Pouces vers l'intérieur

- -Position de la téte sur le coté :
pas d’hyperextension
Etape 4 : Réinstallation générale . - Pas de compression oculaire

- Vérification points appuis




Apres retournement:

Monitorage: PNI/KTA, ECG, Sp02
Billot thorax

Billot créte iliaque

Appui téte

Fixations tuyaux et sondes

Changement d’orientation de téte toutes les 4h



