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Répartition des scénarios de rigfﬁes selon Manipulation du MEOPA selon la fréquence
le type de danger, en iq{gﬁer 2016 < d'utilisation, en janvier 2016 @QQ
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Effets sur la feriilit§- Produit non classé reprotoxique

O Données vomees*doms la littérature &

& <
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O

Augmen’rqwbn du risque de fausses couches (Boivin 1997, Cohen et Al 1980) o

Baisse g{% la fertilité (Ship JA et Al 1987), expositions aigues et chroniques (Ag@%lsson
G epAL 1996) <

£
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I%@ques d’anomalies congénitales (Teschke K et Al 2011)

O @ﬂ ‘France le groupe pluridisciplinaire « Anesthésie et qualité de°T air » conclut
& ” & un effet nocif probable sur la reproduction des gaz cnesfhesi%{ues

(&«% Avutres effets sur la santé : L
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Des affections hépatiques et rénales pour de fortes concegfrations (Cohen, Brown & WU, 1980 ;

Green, 1981) - pas d’étude plus récente traitant ce sujet -\0‘2’

Troubles neurologiques lors d’expositions chronlquebsq‘?alblesse musculaire,
pa I’eSThGSIGS) — Brodski 1981; maladie de Parkinson (qutrdnge@\G et Al 2011)

Des dommages sur I’ADN (concentrations for’rg,‘? ou exposition chronique) (Costa Paes, Braz
et Lima 2014; Wronska — Nofer T et Al 2009)
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Mise en place de mesures de prévention, formation dgé?oersonnel sur l'utilisation du MEOPA
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Qé‘
Trame étude de posofé et résultats questionnaire

’

<O
Date de I’étude de poste, service, cadre, Igeélisation

Répartition des effets indésirables ressentis lors

Conditions d’utilisation : protocole ? d@ﬁ\t ? durée ? de l'utilisation du MEOPA g
(/]
Lieu d’utilisation et description de @ piéce : ventilation ? fenétres — Troubles de 6{@‘(\
possibilité d’ouverture ? &\'Z’ I'humeur &
> 6% &
Montage : type masque paﬁ%nts, type bouteille MEOPA ‘Fatigue \ob
79 T— il 17% &K
Motifs d’utilisation ee @ Sécheresses
Scénario : descrlpt@ détaillée de I'utilisation Y;;X
0
Fréquence d’u’gh?gtlon Sécheresses
Formatlon,@tﬁ personnel L muqueuses
- buccales
Effetsg eswables ressentis Sécheresses 5%
EPtﬁgrtés par les agents muqueuses
,$© - nasales
~SPersonnel utilisateur 3%

v

Systeme d’administration adulte
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Prélévements q’rmosﬁherlques
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Choix de 2 sel;ﬁ%es ayant des systémes d’évacuation de gaz

N 5
différents : ;° ée,@"’q
O Urgencg@ pedlo’rrlques salle de suture : évacuation passive des gaz 600

expn;é"’s depuis Kit MEOPA pédiatrique (masque, tuyau d’ qdmlnls’rrq’n@n

ung Svalve limitatrice de pression, tuyau d’évacuation) &

0"0
I:[&gerwce de consultation vasculaire (chirurgie laser endovelneU)g,}@ aucun
&00 systéme d’évacuation des gaz expirés, local sans fenétre. Abe*flw’re
& nouvelle, programmée et continue, utilisant du MEOPA p\ efidant 4h,

© chaque semaine. Utilisation d’'un masque a haute conceﬂ’rrqhon
‘b

2 types de prélevements effectués (APAVE);;»

o Exposition du salarié, avec le port du dispositgﬁ?je prélevement
: A N¢

o Mesure ambiante de protoxyde d’azote ,&"’

Echantillonneurs diffusifs & symé’rrleﬁ?’adlale Radiello®.
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Interprétation des re%bl’rq’rs des prélevements

&
Réglementation Frangaise : 2§°ppm durant la phase de maintien d’anesthésie (circulaire DGS/3A/667 bis du 10/10/1985)

Réglementation AIIemcmdegﬁ 00 ppm sur 8h — 400 ppm sur 15 minutes K
Réglementation Suisse ,b/\ 100 ppm sur 8h — 200 ppm sur 15 minutes f@é‘e’
Réglementation USA x\@ 25 ppm durant la phase de maintien d’anesthésie o
N
2

Durée Concentration de
e “ Temps de
Prélevement exposition ’ protoxyde d’azote
: o prélevement
journaliere obtenue

Sl e 4h 220 minutes [EECELHRERo 1975,42 ppm 246,33 ppm

(jouirnée exposante)

Urgences
pédiatriques : 1h30 29 minutes 940,20 ppm e 486,31 ppm

Operateur Entre 1,5 et |9 fois supérieures
| aux valeurs réglementaires allemandes

215,01 ppm

Urgences
pédiatriques : 1h30 29 minutes 415,68 ppri 77,95 ppm

Ambiance
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\2 Protéger
individuellement les
travailleurs

Former/sensibiliser le
personnel sur les
risques encourus et
les moyens de
prévention
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Proposition de mesgﬁ s de prévention

Limiter la quantité de
MEOPA injectée dans

Plan I'air ambiant é@@eq
technique Limiter I'accumulation S
du protoxyde d'azote ob\"o
dans l'air de la piece &

Diminuer
I'’exposition
des agents
au
protoxyde

Plan

organisa- Définir/Revoir les
. tionnel protocoles concernant
<O 'administration de
o MEOPA
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. des agents Nﬁ\ | aspirant
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adaptgés aux différents services

- A
HﬁpltauxdeTnulouse p ﬁ '@ E P
| | “‘L

7 &v
©
Q@

Proposition de mesyre res de prévention

Intégration d’ un@partle

« Risques professzPonneIs »ala

formatloenv du CLUD

o\

Campagqﬁ\es de sensibilisation

individue
travailleurs

Former/sensibiliser le
personnel sur les
risques encourus et
les moyens de
prévention

Diminuer
I'’exposition
des agents

au

protoxyde

Le [TOPA

Qéﬁe consulte le protocole avant chaque utilisatton.
Qp@c’\ de sals qui contocter en cas de matértel défectueur
de vérifie le systeme d'administration, la bouteflle.

d'essale de calmer I'enfunt pour éviter les fultes.
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Proposition de mesyres de prévention
&
B Roulements sur les postes exposés g
&0 @
. . N
Vérification des sxg‘temes | er . Q((\e;
d’administration de MEOPA on des agents’
%,b o oxyde dazot@;p
Operatlonsqeﬁe maintenance
des systegties de ventilations N e?
y e@ Diminuer n &
& ’ " Révision du pr.@‘focole CLUD
Casa“\pagnes métrologiques exposition 8
Ooo% réguliéres des agents Création gf* un protocole pour
©
S Définir/Revoir les au Iesgs‘érwces techniques
protocoles concernant protoxyde N
I'administration de

Limiter les risques liés a

MEOPA un défaut d’installation

organisa-

tionnel
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Perspectives &

Actions techniques rQ*Pénues pour le CHU de Toulouse :

O Piéces non mume;. de prise SEGA :
Q
Passage a g}n sys’reme de valve a la demande pour les patients en capacité de \»0;‘\0
comprengl;i’e les consignes, aprés la réalisation des prélévements lors de I'utilisation @Pe ce
mode gf’qdmmls’rrcmon avec modification du protocole du CLUD et du contenu de,@lc:

forgﬂ&hon ¢
{%?evow un systéme de ventilation avec extraction basse 64090
&
I:I @cns les piéces munies de prise SEGA : \)@&

OOQQ’ Mise a disposition du kit MEOPA avec une adaptation a la prise SE\@A

©
> O Prévention lors de déménagements ou réfection des bq'rlmen?s

S
P
En fonction de la consommation du gaz dans les services, VOéﬁ’QIG nécessité d’installer des

4

prises SEGA ou revoir la ventilation &

/4 o o . @Q}
Révision des protocoles et mise en place de nouveaux
\

Sensibilisation du personnel concerné (smggefn’rs personnels techniques)
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Merci de votre attention
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