
Module de Formation - Oxygénothérapie

CHU Vésale, 26 janvier 2015



Benoit Collet, Hospital Sales Manager BeLux

Module de Formation - Oxygénothérapie

CHU Vésale, 26 janvier 2015



Benoit Collet, Hospital Sales Manager BeLux

Module de Formation - Oxygénothérapie

CHU Vésale, 26 janvier 2015



Benoit Collet, Hospital Sales Manager BeLux

plus que de 
l’oxygénothérapie 

à haut débit !
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En néonatologie, 
au PICU

Aux soins intensifs,
au middle-care, …

Lancement début 2007

Optiflow :
pourquoi en reparler maintenant ?



0

10

20

30

40

50

60

70

80

90

100

0

1.000

2.000

3.000

4.000

5.000

6.000

7.000

8.000

9.000

10.000

FY07 FY08 FY09 FY10 FY11 FY12 FY13 FY14 FY15/6

> Total/year >

> # hospitals >

02/04/2010: 
premier module de 

formation SIZ-nursing 

(Erasme):

1.200 patients par an; 

15 hôpitaux

Début 2007: 
lancement commercial

Optiflow : 
pourquoi en reparler maintenant ?



0

10

20

30

40

50

60

70

80

90

100

0

1.000

2.000

3.000

4.000

5.000

6.000

7.000

8.000

9.000

10.000

FY07 FY08 FY09 FY10 FY11 FY12 FY13 FY14 FY15/6

> Total/year >

> # hospitals >

Fin 2014:
9.000 

patients par 

an (x 7,5); 

60 hôpitaux

(+/- 80 sites)
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Optiflow 2007-2012 : 
un message simple



Optiflow 2015 : 
un message plus complet-complexe

Réduction  des recours à la CPAP, la VNI, la ventilation

Impact économique des limitations d’escalades



Le haut débit nasal « Optiflow ® » ?

De l’oxygénothérapie efficace !

Les débuts d’Optiflow



Oxygénothérapie: 
la gamme de choix avant Optiflow



Alimentation

FiO2

réellement inspirée

Capacité d’oxygénation

Confort / tolérance
du patient

Compatibilité
parole / alimentation

100% O2, jusqu’à 6 l/min

25 à 30%
Non maîtrisée

+/- (limitée)

Bon

OUI

100% O2, jusqu’à 15 l/min

Jusqu’à 80%,
Non maîtrisée

++

Variable

NON

Principales caractéristiques.
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> Plusieurs études évaluent le débit de pointe inspiratoire spontané, pour l’adulte non-hypercapnique, à des valeurs moyennes 
de 30 à 40 l/min.

4 l/min
100% O2

26 l/min
air ambiant

Débit inspiratoire
de pointe 30 l/min

10 l/min
100% O2

20 l/min
air ambiant

Débit inspiratoire
de pointe 30 l/min

Pendant l’ INSPIRATION :

FiO2 limitée, 
inconnue, 
variable.

Avant Optiflow :

O2 délivré = FiO2 inconnue



Le puzzle Optiflow
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Le puzzle Optiflow



10 l/min
100% O2

20 l/min
air ambiant

Débit inspiratoire
de pointe 30 l/min

40 l/min
FiO2 réglée

Débit inspiratoire
de pointe 30 l/min

Pendant l’ INSPIRATION :

> Le patient n’inspire QUE le mélange 
délivré dont la FiO2 est connue.

Masque : Optiflow :

Avec Optiflow :

Mélange délivré = mélange inspiré

> Le patient dilue les 100% O2 avec de l’air 
ambient. Mais dans quelles proportions?
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Réduction  des recours à la CPAP, la VNI, la ventilation

Impact économique des limitations d’escalades

Maîtrise de la 
FiO2 inspirée

Le puzzle Optiflow



Des hauts débits sont-ils suffisants 
pour que ça marche?



Des hauts débits sont-ils suffisants 
pour que ça marche?

Quand nous respirons, nous conditionnons l’air 
inspiré de sorte qu’il atteint 37° et est saturé en 
eau aux environs de la carène.



Des hauts débits sont-ils suffisants 
pour que ça marche? Non !

Effets d’un gaz mal conditionné 

quand il arrive à la carène



Gaz muraux: +/- 0,3 mg/L  - Aquapac: +/- 13 mg/L

Effets d’un gaz mal conditionné 

quand il arrive à la carène

Des hauts débits sont-ils suffisants 
pour que ça marche? Non !



Gaz muraux: +/- 0,3 mg/L  - Aquapac: +/- 13 mg/L

Effets d’un gaz bien conditionné 

quand il arrive à la carène

Des hauts débits sont-ils suffisants 
pour que ça marche? Non !
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Impact économique des limitations d’escalades

Maîtrise de la 
FiO2 inspirée

Le puzzle Optiflow



Optiflow = hauts débits 
+ humidification physiologique



Optiflow, c’est de l’invasif…

44 mg/L (37°C saturé en eau)



Optiflow, c’est de l’invasif… mais, 
pour des raisons de tolérance…

44 mg/L (37°C saturé en eau)

Mais, si gros problèmes de 

tolérance (après au moins 1h):

32 mg/L (31°C saturé en eau)

est acceptable (mais pas idéal!)



Optiflow, c’est de l’invasif… mais, 
pour des raisons de tolérance…

44 mg/L (37°C saturé en eau)

Mais, si gros problèmes de 

tolérance (après au moins 1h):

32 mg/L (31°C saturé en eau)

est acceptable (mais pas idéal!)

Dans ce cas, éviter des débits très 
élevés!
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Confort = 

tolérance = 

compliance = 

succès

Optiflow: humidification = confort
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Le puzzle Optiflow



Pour le personnel, la mise en place et le maintien des interfaces 

Optiflow induit une charge de travail moins lourde que la CPAP ou la 

VNI, par exemple. 

Les réglages (débit et FiO2) sont très faciles à mettre en oeuvre.

Optiflow: confortable aussi pour le personnel



Optiflow = 
un haut débit 

+
une humidification optimale

= O2 thérapie bien tolérée



Optiflow = 
un haut débit 

+
une humidification optimale

= O2 thérapie bien tolérée

Mais est-ce que ça procure
une O2 thérapie efficace?



Optiflow en oxygénothérapie,

est-ce que ça marche ?



Lenglet H., Sztrymf B., Ricard J.D & al ; Respiratory care 2012

Optiflow aux urgences: utilité et efficacité 

Correction rapide de la dyspnée, de l’hypoxémie (échelle de Borg) et des paramètres 
cliniques respiratoires

Optiflow : O2 ↗, RR ↗ 



Tableau tiré de Ricard, Minerva Medica

Optiflow : O2 ↗, RR ↗ 

Lenglet H., Sztrymf B., Ricard J.D & al ; Respiratory care 2012

Optiflow aux urgences: utilité et efficasité 

Correction rapide de la dyspnée, de l’hypoxémie (échelle de Borg) et des paramètres 
cliniques respiratoires



Optiflow en pré et per-intubation

Intérêt de l’oxygénation nasale à haut débit pour améliorer l’oxygénation pré et per-

intubation en réanimation

R.Miguel Montanes, J. Messika & coll ; Colombes (SRLF 2013)
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Intérêt de l’oxygénation nasale à haut débit pour améliorer l’oxygénation pré et per-

intubation en réanimation

R.Miguel Montanes, J. Messika & coll ; Colombes (SRLF 2013)
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Optiflow en pré et per-intubation



Taux de recours à la VNI nécessaires :

Optiflow vs VNI

High Flow Humidified Nasal Oxygen Therapy (Optiflow) reduces NIV rates and delivers 
low level positive pressure.
Parke R, Cardiothoracic and Vascular Intensive Care Unit, Auckland City Hospital, New-Zealand. 
Australian and New-Zealand Intensive Care Society Meeting, Rotorua octobre 2007 & American 
Association for Respiratory Care Congress, Olrando décembre 2007.

VNI: 33% VNI: 10%
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Optiflow vs VNI

Frat & al: High Flow Oxygen therapy for the Resuscitation of patients with Acute Lung Injury

(FLORALI study)
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Optiflow vs VNI

Frat & al: High Flow Oxygen therapy for the Resuscitation of patients with Acute Lung Injury

(FLORALI study)
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Réduction  des recours à la CPAP, la VNI, la ventilation

Impact économique des limitations d’escalades

Le puzzle Optiflow



Le haut débit nasal Optiflow ™ :

Plus que de l’oxygénothérapie 
efficace et bien tolérée ?



Optiflow = rinçage de l’espace mort
anatomique sus-glotique



Optiflow = rinçage de l’espace mort
anatomique sus-glotique
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Réduction  des recours à la CPAP, la VNI, la ventilation

Impact économique des limitations d’escalades

Le puzzle Optiflow



Pressions moyennes nasopharyngées à 35 l/min :

Optiflow génère des pressions

High Flow Humidified Nasal Oxygen Therapy (Optiflow) reduces NIV rates and delivers 
low level positive pressure.
Parke R, Cardiothoracic and Vascular Intensive Care Unit, Auckland City Hospital, New-Zealand. 
Australian and New-Zealand Intensive Care Society Meeting, Rotorua octobre 2007 & American 
Association for Respiratory Care Congress, Olrando décembre 2007.



Optiflow génère des pressions



Optiflow génère des pressions

Les pressions dépendent:

- Du débit
- De la respiration bouche ouverte ou fermée
- Si bouche fermée, du rapport entre le diamètre des narines et celui des 

interfaces



Optiflow génère des pressions

Retenez que les pressions moyennes atteintes chez l’adulte sont de 
+/- 1cm H2O par 10 LPM (bouche fermée; diviser par 2 si bouche ouverte)

Donc:
- +/- 3 cm H2O à 30 LPM
- +/- 4 cm H2O à 40 LPM
- +/- 5 cm H2O à 50 LPM
- +/- 6 cm H2O à 60 LPM (maximum)



Optiflow : CPAP or not CPAP ?

Spontané



Optiflow : CPAP or not CPAP ?

Spontané CPAP



Optiflow : CPAP or not CPAP ?

Spontané CPAP

BIPAP



Optiflow : CPAP or not CPAP ?

Spontané

Optiflow

CPAP

BIPAP



Optiflow = DPAP



Optiflow = DPAP 
= recrutement alvéolaire

Corley 2012 - Augmentation de l’EELV (End Expiratory Lung Volume) démontrée 
sous EIT (Electronic Impedance Tomography) = recrutement alvéolaire

Fin expiration sous 

O2 conventionnel

Fin expiration sous Optiflow
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Optiflow = des résultats rapides,
au-delà de la seule oxygénation



Optiflow = des résultats rapides,
au-delà de la seule oxygénation



Optiflow = des résultats rapides,
au-delà de la seule oxygénation

Critère prédictif
de succès de la 
thérapie !
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Amélioration rapide



Optiflow : un intérêt de santé publique,
mais aussi en termes économiques !

O2 thérapie
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mais aussi en termes économiques !

O2 thérapie, VNI
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O2 thérapie, VNI, intubation
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Optiflow : un intérêt de santé publique,
mais aussi en termes économiques !

O2 thérapie, VNI, intubation, VNI, O2 thérapie



Optiflow : un intérêt de santé publique,
mais aussi en termes économiques !
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Amélioration rapide



Réduction des recours à la CPAP, la VNI, la ventilation

Impact économique des limitations d’escalades

Le puzzle Optiflow

Amélioration rapide



En pratique…



Optiflow THF 
Tracheal High Flow

Optiflow NHF
Nasal High Flow

Optiflow: quel matériel ?



Optiflow THF 
Tracheal High Flow

Optiflow NHF
Nasal High Flow

Optiflow: quel matériel ?



Optiflow THF 
Tracheal High Flow

Optiflow NHF
Nasal High Flow

Optiflow: quel matériel ?



Optiflow THF 
Tracheal High Flow

Optiflow NHF
Nasal High Flow

Optiflow: quel matériel ?



Les respis Evita XL et VN500/300 
(Dräger) ont une fonction 
oxygénothérapie ( jusque 50 LPM).

Solution souple dans
le cadre du sevrage de la VNI !

Optiflow: quel matériel ?



Optiflow: quel matériel ?



L’Airvo est un appareil tout en un 
qui permet d’administrer l’Optiflow.

29,5 cm

17 cm

17,5 cm2,1 kg

Optiflow: quel matériel ?



L’Airvo est un appareil tout en un 
qui permet d’administrer l’Optiflow.

L’Airvo fonctionne sur 220v et est 
donc indépendant de la présence 
d’air comprimé.

29,5 cm

17 cm

17,5 cm2,1 kg
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L’Airvo est un appareil tout en un 
qui permet d’administrer l’Optiflow.

L’Airvo fonctionne sur 220v et est 
donc indépendant de la présence 
d’air comprimé.
FiO2 réglable de 21 à 100%; cellule 
O2 intégrée.

29,5 cm

17 cm

17,5 cm2,1 kg
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L’Airvo est un appareil tout en un 
qui permet d’administrer l’Optiflow.

L’Airvo fonctionne sur 220v et est 
donc indépendant de la présence 
d’air comprimé.
FiO2 réglable de 21 à 100%; cellule 
O2 intégrée.

Avec des débits de 2 à 60 L/min, 
l’Airvo s’adresse à tous les patients, 
y compris les prématurés.

29,5 cm

17 cm

17,5 cm2,1 kg

Optiflow: quel matériel ?



L’Airvo est un appareil tout en un 
qui permet d’administrer l’Optiflow.

L’Airvo fonctionne sur 220v et est 
donc indépendant de la présence 
d’air comprimé.
FiO2 réglable de 21 à 100%; cellule 
O2 intégrée.

Avec des débits de 2 à 60 L/min, 
l’Airvo s’adresse à tous les patients, 
y compris les prématurés.

Très simple à utiliser, l’Airvo propose 
le choix entre 37°, 34° et 31°.

29,5 cm

17 cm

17,5 cm2,1 kg

Optiflow: quel matériel ?



Humidification ChaufféeSupport respiratoire à Haut Débit

Pression 
Positive

Maîtrise de la 
FiO2 inspirée
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Tolérance

Rinçage de 
l’espace mort 
anatomique

Clairance des 
sécrétions

Optiflow: quelles thérapies ?
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dPAP: low pressure therapy

Optiflow: quelles thérapies ?

par ex., traitement BPCO (srtt en phase chronique)



Oxygénothérapie rapidement efficace

Humidification ChaufféeSupport respiratoire à Haut Débit

Pression 
Positive

Maîtrise de la 
FiO2 inspirée

Confort et 
Tolérance

Rinçage de 
l’espace mort 
anatomique

Clairance des 
sécrétions

Humidity therapy

dPAP: low pressure therapy

par ex., traitement BPCO (srtt en phase chronique)

Optiflow: quelles thérapies ?



L’instauration:
1. Débit initial : entre 30 et 40 LPM

2. FiO2 initiale: en fonction de la SaO2

3. Si pas suffisant: augmenter d’abord le débit, puis la FiO2 si nécessaire

Optiflow: quel protocole ?
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3. Si pas suffisant: augmenter d’abord le débit, puis la FiO2 si nécessaire

Le sevrage:
Première technique
1. Baisser d’abord la FiO2 jusque 21%. 

2. Baisser ensuite le débit jusque 15-20 LPM
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L’instauration:
1. Débit initial : entre 30 et 40 LPM

2. FiO2 initiale: en fonction de la SaO2

3. Si pas suffisant: augmenter d’abord le débit, puis la FiO2 si nécessaire

Le sevrage:
Première technique
1. Baisser d’abord la FiO2 jusque 21%. 

2. Baisser ensuite le débit jusque 15-20 LPM

Deuxième technique:
1. Baisser la FiO2 par exemple de 50 à 40%; attendre la stabilisation de la SaO2

2. Baisser le débit par exemple de 50 à 40 LPM; attendre la stabilisation de la SaO2

3. Baisser de nouveau la FiO2 de 40 à 30%; attendre la stabilisation de la SaO2

4. Baisser de nouveau le débit de 40 à 30 LPM; attendre la stabilisation de la SaO2

5. Et ainsi de suite jusqu’à arriver à 21% et 15-20 LPM

Optiflow: quel protocole ?



Conclusions



En néonatologie, au PICU

Aux soins intensifs,
au middle-care, …

Optiflow hier…



En néonatologie, au PICU, en pédiatrie

Aux urgences, adultes
et pédiatriques

En pneumologie, 
en revalidation,
en ORL, …

Aux soins intensifs,
au middle-care, …

En radiothérapie, 
en soins palliatifs,
en oncologie, …

Optiflow aujourd’hui…
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En gériatrie

Optiflow demain…



Au bloc-op, au réveil,
au PACU, …

En néonatologie, au PICU, en pédiatrie

À la maison
Aux urgences, adultes
et pédiatriques

En pneumologie, 
en revalidation,
en ORL, …

Aux soins intensifs,
au middle-care, …

En radiothérapie, 
en soins palliatifs,
en oncologie, …

En gériatrie

Optiflow demain…
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En 2014, 9.000 patients 
traités, par an, en BeLux !

Optiflow : ce n’est donc qu’un début !
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Optiflow : ce n’est donc qu’un début !

En 2020, + de 40.000 patients 
traités, par an, en BeLux !

En 2014, 9.000 patients 
traités, par an, en BeLux !



Si vous avez apprécié 

cette présentation et si 

vous pensez qu’elle peut 

intéresser des médecins 

et/ou autres personnes de 

votre service, mes 

collègues ou moi-même 

viendrons volontiers la 

présenter sur place!

benoit.collet@fphcare.be



Merci pour votre attention.

Plus d’info sur www.myoptiflow.com

Appli Airvo gratuite sur


