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Optiflow : Optiflow™

pourquoli en reparler maintenant ? ,—

Lancement début 2007

W i
N AT~
Aux soins intensifs,
au middle-care, ...

850" System

En néonatologie,
au PICU

L)

© SH - Association SPARADRAP

: Fisher&Paykel
Improving care and outcomes. HEALTHCARE




Optiflow : Optiflow™

pourquoi en reparler maintenant ? ’_

02/04/2010:

premier module de
formation SIZ-nursing
(Erasme):

1.200 patients par an;
15 hépitaux

e Total/year >

> # hospitals >
4.000

3.000

2.000

1.000 7—4
0

FYo7 FYo08 FY09

: Debut 2007: Fisher&Paykel

Optiflow™ lancement commercial HEALTHCARE




Optiflow :

pourquoi en reparler maintenant ?

Optiflow”

10:000 - 02/04/2010:
9.000 - premier module de
formation SIZ-nursing
8.000 ———
(Erasme):
7000 —— 1.200 patients par an;
6000 | 15 hopitaux /
4
5.000
4.000 / /
3.000 /
2.000 /
1.000 -
0FYI07 FYI08 FYI09 FYI1 1 FYI1 2 FYI1 4 FY15/6
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10

0

Fin 2014:
9.000
patients par
an (x 7,5);
60 hopitaux
(+/- 80 sites)

e Total/year >

> # hospitals >

: Début 2007:

Al Optiflow™

lancement commercial

Fisher&Paykel

HEALTHCARE



Optiflow 2007-2012 : EJ optiflow”
un message simple

Optiflow™

Une meilleure oxygénothérapie, tout simplement

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Optiflow 2015 : EJ optiflow™
un message plus complet-complexe

| IFJ Optiflow™

| o
- -

Fisher&Paykel

HEALTHCARE



Les débuts d’Optiflow

J

Le haut débit nasal « Optiflow ® » ?

Une meilleure oxygénothérapie, tout simplement

Optiflow” e




Oxygénotheérapie: EJ optiflow”

la gamme de choix avant OEtirow F

CAMULE MASALE MASQUE A MASQUE & HAUT DEBIT MASQUE A HAUTE
A BAS DEBIT OXYGENE SIMPLE AVEC HUMIDIFICATEUR MASQUE A VENTURI CONCENTRATION
-

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Principales caractéristiques. [E3 ortiflow”

J

CANULE NASALE MASQUE A MASGUE A HAUT DEBIT MASGQUE A HAUTE
A BAS DEBIT OXYGENE SIMPLE AVEC HUMIDIFICATEUR MASQUE A VENTURI CONCENTRATION

Alimentation 100% O,, jusqu’a 6 I/min 100% O,, jusqu’a 15 I/min
FiO, 25 a 30% Jusqu’a 80%,
réellement inspirée Non maitrisée Non maitrisée
Capacité d’oxygénation +/- (limitée) -
Confort / tolérance Bon Variable
du patient
Compatibilité Ooul NON

parole / alimentation

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Principales caractéristiques. [E3 ortiflow”

J

CANULE NASALE MASQUE A MASGUE A HAUT DEBIT MASGQUE A HAUTE
A BAS DEBIT OXYGENE SIMPLE AVEC HUMIDIFICATEUR MASQUE A VENTURI CONCENTRATION

Alimentation 100% O,, jusqu’a 6 I/min 100% O,, jusqu’a 15 I/min
FiO, 25 a30% Jusqu’a 80%,
réellement inspirée
Capacité d’oxygénation +/- (limitée) -
Confort / tolérance Bon Variable
du patient
Compatibilité Ooul NON

parole / alimentation

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Avant Optiflow : m Optiflow™
O, délivré = FiO, inconnue

Pendant I’ INSPIRATION :

10 I/min

4 l/min £ 4 100% O
100% O, \

FiO, limitée,
inconnue,
variable.

Débit ingpiratoire Débit ingpiratoire
de pointe 30 I/min de pointe 30 I/min

> Plusieurs études évaluent le débit de pointe inspiratoire spontané, pour I'adulte non-hypercapnique, a des valeurs moyennes
de 30 a 40 I/min.

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Le puzzle Optiflow EJ optiflow”

|
- -
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Le puzzle Optiflow EJ optiflow”

IFJ Optiflow™

FLt::w
Support resplratmm a Haut Debit

A J

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Avec Optiflow :

Mélange délivré = mélange inspiré

Pendant I’ INSPIRATION :

[ Optiflow™

Masque :

10 I/min
100% O,

Débit insvpiratoire
de pointe 30 I/min

> Le patient dilue les 100% O, avec de I’air
ambient. Mais dans quelles proportions?

Optiflow :

40 I/min
FiO, réglée

s s V. .
Débit inspiratoire
de pointe 30 I/min

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

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Le puzzle Optiflow EJ optiflow”

IFJ Optiflow™

FLt::w
Support resplratmm a Haut Debit

A J

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Le puzzle Optiflow EJ optiflow”

FLOW
Support respiratoire a Haut Debit

Maitrise de la

FiO, inspirée

Fisher&Paykel

HEALTHCARE



Des hauts débits sont-ils suffisants Optiflow”

pour que ¢a marche? ’_

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Des hauts débits sont-ils suffisants [E3 Optiflow™

pour que ¢a marche? ’_

. %

Naso & Oro
pharynx

_ . 31° - 95%HR
Air ambiant ' N, = 30mall

20° - 50%HR

= 9mg/l '
Trachée
| 36° - 100%HR
\ =42mgl/l

Iy,
Fa o
L)
LT :

o Bronches
! 37° - 100%HR

N A - = 44mg/l (BTPS)

L | " | : e
Quand nous respirons, nous conditionnons l'air
inspiré de sorte qu’il atteint 37° et est saturé en
eau aux environs de la carene.

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Des hauts débits sont-ils suffisants Optiflow”

pour que ca marche? Non! ’_

Effets d’'un gaz mal conditionné
quand il arrive a la caréene

Durée d'exposition

12 Heures

Humidité
absolue

ol e e o
S 5 8
i ae®ae®

]
(] i
I
: \3"\'\5,,.""
~ 30 mg/L Dysfonctionnement de la clairance des sécrétions
i e w o

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Des hauts débits sont-ils suffisants Optiflow”

pour que ca marche? Non! ’_

Effets d’'un gaz mal conditionné
quand il arrive a la caréene

Durée d'exposition

12 Heures

Humidité
absolue

o0 e
- o =
aette® 209 pae®

I
(] i
I
: \3"\'\5,,""
~ 30 mg/L Dysfonctionnement de la clairance des.sécrétions
i e w o

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

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Des hauts débits sont-ils suffisants Optiflow”

pour que ca marche? Non! ’_

Effets d’'un gaz bien conditionné
quand il arrive a la caréene

Durée d'exposition
Clairance maximale
L
'3
e> o

A

Humidité
absolue

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Le puzzle Optiflow EJ optiflow”

FLOW
Support respiratoire a Haut Debit

Maitrise de la

FiO, inspirée

Fisher&Paykel

HEALTHCARE



Le puzzle Optiflow EJ optiflow”

| IFJ Optiflow™
[ ~ L J [ @ i ]

Support respiratoire a Haut Debit Humidification Chautfee

===

Fisher&Paykel

HEALTHCARE

Maitrise de la

FiO, inspirée




Optiflow = hauts débits Optiflow™

+ humidification physiologique F

HUMIDITE
OPTIMALE

Permet de délivrer les hauts
débits confortablement!

Prévient la dessiccation
de ’épithélium des
voies aériennes??

Améliore la clairance
du mucus?

| Roca O, et al. Respir Care. 2010. @j Hasani A, et al. Chron Respir Dis. 2008. T Chidekel at al. Pulm Med. 2012

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Optiflow, c’est de I'invasif... Optiflow™

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Optiflow, c’est de I'invasif... mais, Optiflow"

Eour des raisons de tolérance... ’_

91( 2 44 mg/L (37°C saturé en eau)
Ny

Mais, si gros problemes de
toléerance (apres au moins 1h):

.......
.......

5k

32 mg/L (31°C saturé en eau)
est acceptable (mais pas idéal!)

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Optiflow, c’est de I'invasif... mais, Optiflow"

Eour des raisons de tolérance... ’_

91( 2 44 mg/L (37°C saturé en eau)
Ny

Mais, si gros problemes de
toléerance (apres au moins 1h):

.........
...........

5k

32 mg/L (31°C saturé en eau)
est acceptable (mais pas idéal!)

Dans ce cas, éviter des débits tres
élevés!

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Le puzzle Optiflow EJ optiflow”

| IFJ Optiflow™
[ ~ L J [ @ i ]

Support respiratoire a Haut Debit Humidification Chautfee

===

Fisher&Paykel

HEALTHCARE

Maitrise de la

FiO, inspirée




Le puzzle Optiflow EJ optiflow”

| IFJ Optiflow™
[ ~ L J [ @ i ]

Support respiratoire a Haut Debit Humidification Chautfee

Maitrise de la
FiO, inspirée

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Optiflow: humidification = confort Optiflow”

SIMPLICITE
D’UTILISATION

SYSTEME OUVERT
Pas d’étanchéité requise

Confort
du patient?

Confort =
tolérance =
compliance =
succes

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Le puzzle Optiflow EJ optiflow”

| IFJ Optiflow™
[ ~ L J [ @ i ]

Support respiratoire a Haut Debit Humidification Chautfee

Maitrise de la
FiO, inspirée

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Le puzzle Optiflow EJ optiflow”

| IFJ Optiflow™

FLOW () frler
Support respiratoire a Haut Debit Humidification Chautfee

Maitrise de la
FiO, inspirée

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Optiflow: confortable aussi pour le personnel

Pour le personnel la mise en place et le mamtlen des mterfaces
Optiflow induit une charge de travail moins lourde que la CPAP ou la

VNI, par exemple.
Les reglages (débit et FiO,) sont tres faciles a mettre en oeuvre.

Fisher&Paykel

OPtiﬂOWm HEALTHCARE



Optiflow™
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Optiflow"
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Optiflow en oxygénothérapie,

est-ce que ¢a marche ? F

Les donnees clinigues déemontrent aujourd’hui que I'Optiflow est plus
efficace que les dispositifs d'oxygénation classiques.

Optiflow™

-

il el il S RN R L 10
ELSEVIER o= e

High flow nasal oxygen generates positive airway
pressure in adult volunteers
Hicile: Growes Bachedon of Hurdre, Pos-Gradiste Igloma In Advanced

Chnical Muring (Critical Carw]®,
Amony Tabin FRACP FIFICH

Orgzinal Besearch

A Prelimmsiry Bandomiged Comrelled Trial vr Assess EiTecivesess
of Paprsal High-Flow Dleygen i lmeasave Care Paients

Parke filine Sy F WA b

EBeneficial effects of humidified bagh flow sl
expmen in crilical care palientc & preapeclive
pilsl shidy
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iy o FaaW

v Bares e

B Risira s Aooean bl el Ooredsr 30

depsh b 1 prwm e i
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jend-expirotory lung wolume ond reduce respirotory rate in

post-cordioc surgical potients

BIA
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0 Anaesthesia
Sl b e e o e
apamrasy A0 O g [T

Performance of oxygen delivery devices when the breathing
pattern of respiratory faflure is simmulaced®
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Optiflow™
Optiflow : 0, A, RR /1 &3 optiflow

Lenglet H., Sztrymf B., Ricard J.D & al ; Respiratory care 2012
Optiflow aux urgences: utilité et efficacité

Correction rapide de la dyspnée, de I'’hypoxémie (échelle de Borg) et des parametres
cliniques respiratoires

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Optiflow™
Optiflow : 0, A, RR /1 &3 optiflow

Lenglet H., Sztrymf B., Ricard J.D & al ; Respiratory care 2012
Optiflow aux urgences: utilité et efficasité

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

PaO, RR
2001 - 36
L,
i . -32
175 oo (Pa0,/FiOy) -
+ “"- -
150 B 28 7
— » S g R
1251 T 2
=) _.—"‘ ",A M - - 20 3
£  100A & T 2
~ o =
$ -16 &
Q75 s s
~ & - 12 _8-
50 ¢ Corleyetal, 2011
4  Sztrymf et al, 2011b -8 é,
B  Rocaetal, 2010
254 ¢ Sztrymfetal, 2011a L 4
0 1 1 1 I 0
Conv(02 HFNC Conv(0O2 HFNC
Tableau tiré de Ricard, Minerva Medica Fisher&Paykel

HEALTHCARE



[ Optiflow™

Optiflow en pré et per-intubation

Intérét de I'oxygénation nasale a haut débit pour améliorer 'oxygénation pré et per-
intubation en réanimation
R.Miguel Montanes, J. Messika & coll ; Colombes (SRLF 2013)

ol N\ /
. \ /
N \ /

N \ /

g \ /
s 95 \ /
&
93 \ / Masque HC
N \/
91
90 T T T T T T T 1
S X X X
I Y PR A K & & &
Q 2 2 2 2 < <& < 'S
o> ! O O N e e &
& & & & ° & & &
) < <& & Q& N N
o° R R Q& (& < < <
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[ Optiflow™

Optiflow en pré et per-intubation

Intérét de I'oxygénation nasale a haut débit pour améliorer 'oxygénation pré et per-
intubation en réanimation
R.Miguel Montanes, J. Messika & coll ; Colombes (SRLF 2013)

100 ﬁ
99 \ /
98 \ /
_ 96
g \ /
o 95 .
Q \ / Conclusion
" - . '
4 \ / L 'utilisation de 'OHD en
e Masque HC . . . . .
93 \HE préoxygénation avant l'intubation en
G N . . . u
92 \ / reanimation et son maintien pendant
la procédure diminuent
91 C e . v
significativement I'incidence des
20 ' ' ' ' ' ' ' ' hypoxémies severes. Ces résultats
N X X X . . . ; .
¢ & & ¢ F incitent @ employer I'Optiflow
¢ & & & & & & ¢ systématiquement dans cette
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Optiflow vs VNI EJ optiflow”

J

Taux de recours a la VNI nécessaires :

Standard Group Optiflow™ Group

VNI: 33% VNI: 10%

D Did not require NIV D Required NIV

Figure 1: Noninvasive ventilation rates between the two groups

High Flow Humidified Nasal Oxygen Therapy (Optiflow) reduces NIV rates and delivers

low level positive pressure. F' h & Pc k I
Parke R, Cardiothoracic and Vascular Intensive Care Unit, Auckland City Hospital, New-Zealand. IS el' y e
Australian and New-Zealand Intensive Care Society Meeting, Rotorua octobre 2007 & American HEALTHCARE

Association for Respiratory Care Congress, Olrando décembre 2007.



Optiflow vs VNI EJ optiflow”
Masque O, vs Optiflow :
Comparaison des taux de réussite.

(VNI évitée)

Sur tous les patients hypoxémiques
(necessitant O, > 4 L/min et > 4 heures)

Py =
A | D
N J
L\
Echec : 45 % Echec : 10 %
‘rL = _'jf-..'.-_--\
W ~Z
Parke - Respiratory CGare 2011
Fisher& Paykel
HEALTHCARE




Optiflow vs VNI EJ optiflow”
Masque O, vs Optiflow : Choix médical de 1™ intention sans Optiflow :
Comparaison des taux de réussite. 76 % des patients auraient recu VI/ VNI :
43 % 33 % 24 %
/ | e Sans ! 2 !
TR (\ owtiflow / X.£

(VNI évitée)
Sur tous les patients hypoxémiques
Avec Optiflow en traitement initial : 66 % de succes

¥

(necessitant O, > 4 L/min et > 4 heures)

T ﬁ\.l
2, . \ :‘ |'I-::‘l . .l'
Lo v L-\p g
AN " 4
L =P i g
i | | :
Echec : 45 % Echec : 10 %
#
55::-
24 % 10 %
‘r = " !.' =5, I : ! . i
el W el W P |
F '!E;'\;L 1 ._I"y' # B I} 1 o= ..I L
. .-""_'-|1I' . s ..-f"_}'u"'i" . et o
AN -l £ LREA |~ AN
Parke - Respiratory CGare 2011 Sztrymf - Intensive Care medicine 2011
Fisher& Paykel
HEALTHCARE




Optiflow vs VNI EJ optiflow”

J

Bilevel Positive Airway Pressure Versus OPTIFLOW In Hypoxemic Patients After
Cardiothoracic Surgery (The BiPOP Study): A Multicenter, Randomized,
Noninferiority, Open Trial, [ATS Publication Number: A6572]

F. Stephan, M.D:; Ph.D', B. Barrucand, M.Dz, P. Petit, M.Dz, S. Rezaiguia-Delclaux, M.D',
A. Medard, M.D?, B. Delannoy, M.D*, B. Cosserand, M.D’, G. Flicoteaux, M.D?, A. Imbert,
M.D', C. Pilorge, M.D', L. Berard, M.D’

'Le Plessis Robinson/FR, “Besancon/FR, *Clermond Ferrand/FR, “Lyon/FR, *Paris/FR

The BiPOP Study

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Optiflow vs VNI EJ optiflow”

J

Bilevel Positive Airway Pressure Versus OPTIFLOW In Hypoxemic Patients After
Cardiothoracic Surgery (The BiPOP Study): A Multicenter, Randomized,
Noninferiority, Open Trial, [ATS Publication Number: A6572]

F. Stephan, M.D:; Ph.D', B. Barrucand, M.Dz, P. Petit, M.Dz, S. Rezaiguia-Delclaux, M.D',
A. Medard, M.D?, B. Delannoy, M.D*, B. Cosserand, M.D’, G. Flicoteaux, M.D?, A. Imbert,
M.D', C. Pilorge, M.D', L. Berard, M.D’

'Le Plessis Robinson/FR, “Besancon/FR, *Clermond Ferrand/FR, “Lyon/FR, *Paris/FR

The BiPOP Study

~A total of 830 patients with similar baseline characteristics hxd\been randomly
assigned ither BIPAP (416 patlenta} or OPTIFLOW”“ (414 patients)~nclusion for acute

respiratory failure Co oroup and 248 patients
(59.9%) in the OPTIFLOW ™ group (p = 0.52). The use of OPTIFLOW ™ was noninferior to

the use of BiPAP, with treatment failure occurring in 101 of 414 patients (24.4%) in the

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Optiflow vs VNI EJ optiflow”

J

Bilevel Positive Airway Pressure Versus OPTIFLOW In Hypoxemic Patients After
Cardiothoracic Surgery (The BiPOP Study): A Multicenter, Randomized,
Noninferiority, Open Trial, [ATS Publication Number: A6572]

F. Stephan, M.D:; Ph.D', B. Barrucand, M.Dz, P. Petit, M.Dz, S. Rezaiguia-Delclaux, M.D',
A. Medard, M.D?, B. Delannoy, M.D*, B. Cosserand, M.D’, G. Flicoteaux, M.D?, A. Imbert,
M.D', C. Pilorge, M.D', L. Berard, M.D’

'Le Plessis Robinson/FR, “Besancon/FR, *Clermond Ferrand/FR, “Lyon/FR, *Paris/FR

The BiPOP Study

RESULTS: A total of 830 patients with similar baseline characteristics had been randomly
assigned to either BiPAP (416 patients) or OPTIFLOW™ (414 patients). Inclusion for acute
respiratory failure concerned 240 patients (57.7%) in the BiPAP group and 248 patients
(59.9%) in the OPTIFLOW ™ group (p = 0.52). The use of OPTIFLOW™ was noninferior to
the use of BiPAP, wi atment failure occurring in 101 of 4 1¥ patents<24.4%) in the

CONCLUSION: The efficacy of OPTIFLOW™ was similar to that of BIPAP agxespiratory
support for patienfSwith-ar_at risk of acute respiratory failure after car oracic surgery.
(Clinical Trials.gov NCT01458444

Fisher&Paykel
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Optiflow vs VNI

Primary outcome: Intubation rate

Oxygen group HENC group NIV/MHFNC group
|n=94) (n=106) (A=110)

Intuf o 44 (45 H 40 (37 7 5 (50 0)

Jean-Plerre PRAT (France)

NIV/HFNC group

044 - - W ANNUAL
L T Li L4 L 1 é 27 CDNGRESS

0 2 4 © 8 10 12 "
Days after Enroliment -\, BIA'?EEEEE“A.
M CENTRE DE CONVENCIONS

Cumuilative probablity of not being Intubated

| 4 — ] 10:57 o) eommmg [

Frat & al: High Flow Oxygen therapy for the Resuscitation of patients with Acute Lung Injury Fisher& qukel
(FLORALI study) HEALTHCARE




Optiflow vs VNI

Fm_
Secondary outcomes:
Intubation rate in patients with P/F <200 (n=238)

Oxygen group HFENC group NIVMFNC group
(n=T74) (n=83) (n=81) P Value
Intubation - no. (%) 39 (52.7) 29(349) | 47(58.0) (<0.01)

3
g 1o —
£ ( P=0.009 )
? e — Jean-Plerre PRAT (Prance)
2
g 08 4
®
g HFNC group
2
2
a 06 1
e Oxygen group
=
§

NIV/HFNC
I NC group - . ™ ANNUAL
- i : : : | ‘]— 2 7 ONGRESS
: : s 6 e = BARCELONA
oo st Ene B =

| 4 == 1:31 ) oame @

Frat & al: High Flow Oxygen therapy for the Resuscitation of patients with Acute Lung Injury Fisher& qukel
(FLORALI study) HEALTHCARE




Optiflow vs VNI

Conclusion

e Although we did not find any difference in the
intubation rate between groups in the overall
population, the intubation rate was significantly lower
in patients with Pa0,/Fi0, <200 treated with HFNC
oxygen therapy.

e |n addition, in-ICU and day 90 mortality rates were
significantly lower in the HFNC group as compared to
the others in the overall population.

- . ™ ANNUAL
27CDNGRESS

% BARCELONA

-m\Y o 77 SEPTEMBER - 1 OCTORER

P e—p > 13:04 o) e @

Frat & al: High Flow Oxygen therapy for the Resuscitation of patients with Acute Lung Injury Fisher& qukel
(FLORALI study) HEALTHCARE
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| IFJ Optiflow™

FLOW () frler
Support respiratoire a Haut Debit Humidification Chautfee

Maitrise de la
FiO, inspirée
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Optiflow = rincage de I’espace mort &3 optiflow”
anatomique sus-glotique ’_

End Expiration

~

Unassisted breathing

Percentage of CO>p

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Optiflow = rincage de I’espace mort &3 optiflow”
anatomique sus-glotique ’_

End Expiration

~

Unassisted breathing

Optiflow NHF |
(40L/min)

Optiflow reduces rebreathed

CO2 and anatomical deadspace
Percentage of CO>p

Fisher&Paykel

HEALTHCARE
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Optiflow genere des pressions &3 ortiflow”

J

Pressions moyennes nasopharyngées a 35 I/min :

— 3.5

=

.

% 3 2.7 cm H,0

=

v

> 2.5

v

ud

e- 2

™

a

g |

S 1o 7.2 cm HL0

]

r

5 1

v

z

c 03 0.2 cm H,0

s SRR 0.1 cm H,0

= 1 —
Nasal Interface Nasal Interface Face Mask Face Mask
Mouth Closed Mouth Open Mouth Closed Mouth Open

High Flow Humidified Nasal Oxygen Therapy (Optiflow) reduces NIV rates and delivers

low level positive pressure. F' h & Pc k I
Parke R, Cardiothoracic and Vascular Intensive Care Unit, Auckland City Hospital, New-Zealand. IS el' y e
Australian and New-Zealand Intensive Care Society Meeting, Rotorua octobre 2007 & American HEALTHCARE

Association for Respiratory Care Congress, Olrando décembre 2007.



Optiflow génere des pressions &3 optiflow”

~

® Mouth closed ® Mouth open 30 i 40 Kimin St Liin
—— Mouth closed
4 | — Mouth open

€
£ 4

2, 3
E "
©
S 2 -
= ~ 2]
& o
g 1 5
g 2
3 0 2 1
a o
=
T o1
= 0

| \ ] ]
0 20 40 60 Mean P, Open 1.55 cm Hz0 Mean P, Open 2.34 cm H,O Mean Pa, Open 2.97 cm H20
) ) Mean P, Closed 0.67 cm H;O Mean P, Closed 0.83 cm H.O Mean Py, Closed 1.08 cm H,O
k Gas flow delivered (L/min) -1
20 seconds 20 seconds 20 seconds ————»

BJA Advance Access published October 20, 2009

ot etk BJA FiSher& Paykel

Nasal high-flow therapy delivers low level positive airway pressure HEALTHCARE

R. Parke!*, S. McGuinness' and M. Eccleston®



Optiflow génere des pressions

[ Optiflow™

~

® Mouth closed

® Mouth open

| |

Mean pressure generated (cmH-0)
=) -

o |-

20 40

\ Gas flow delivered (L/min)

60

/

Les pressions dépendent:

- Du débit

Pressure (cm H,0)

30 L/min
—— Mouth closed

| — Mouth open

Mean Pg Open 1.55 cm HzO
Mean P, Closed 0.67 cm H;O

40 L/min

Mean Pa, Open 2.34 cm H20

Mean Py, Closed 0.83 ecm H.O

50 L/min

Mean P, Open 2.97 cm HxO

Mean Pg, Closed 1.08 cm H.O

20 seconds

20 seconds

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

interfaces

BJA Advance Access published October 20, 2009

wmal of Anaesthesia Page 1 of 5
doiz10.1093/bjaaep280

BJA

Nasal high-flow therapy delivers low level positive airway pressure

R. Parke!*, S. McGuinness' and M. Eccleston®

20 seconds

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Optiflow génere des pressions

[ Optiflow™

~

® Mouth closed

® Mouth open

| |

Mean pressure generated (cmH-0)
=) -

o

20 40

Gas flow delivered (L/min)

-

60

/

Pressure (cm H,0)

04

-1

30 L/min
—— Mouth closed

| — Mouth open

Mean Pg Open 1.55 cm HzO
Mean P, Closed 0.67 cm H;O

40 L/min

Mean Pa, Open 2.34 cm H20

Mean Py, Closed 0.83 ecm H.O

50 L/min

Mean P, Open 2.97 cm HxO

Mean Pg, Closed 1.08 cm H.O

20 seconds

20 seconds

20 seconds

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

Donc:

- +/-3cm H,0a 30 LPM
- +/-4cm H,0 a 40 LPM
- +/-5cm H,0a 50 LPM
- +/-6 cm H,O a 60 LPM (maximum)

BJA Advance Access published October 20, 2009

wnal of Anaesihesia Page 1 of
doiz10.1093/bjaaep280

Nasal high-flow therapy delivers low level positive airway pressure

R. Parke!*, S. McGuinness' and M. Eccleston®

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Optiflow : CPAP or not CPAP ? 3 optiflow”

J

Priession
F
expiration
inspiration L
Pression —s .Ir fd_\ /:
baraméirique \_/ \.,___..-! Temps
Spontané

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Optiflow : CPAP or not CPAP ? 3 optiflow”

J

Pression
o
Fression
A
ventilation spontanee
(cycle spontané)
expiration s
inspiration L
PreSSiOn e " i, /f:

barométrique \\_/ \..___.,..! T'-En';jg : T Temps
Spontané CPAP

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Optiflow : CPAP or not CPAP ? 3 optiflow”

Pression

ventilation spontanee
(cycle spontamé)

expiration
inspiration L

Prassion - Jf [-_\_ /;
T G A forpe

Darormelrnque
Spontané CPAP
Pression
” temps de pression
pression
haute » W: W
i variation i
de pression :
pression .
!:-HG-&»L"_}W MWL’" Vv
M R tEﬂ‘q:rs de pression -
Tan'-ps"

BIPAP

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Optiflow : CPAP or not CPAP ? 3 optiflow”

Pression

Pression

ventilation spontanee
(cycle spontamé)

expiration
inspiration L

Pression —s l fr—_\ 1/:
haramélrique \___/ "“'--....---"‘r Tm'r;:'s

Spontané CPAP
" :
0 Support respi-
¥ —
Tﬁs:cm : : 0 § ratoire a8 haut
emps de pression =5 ,&débit nasal
pression = 5 —
haute } w W g ﬁ B
wariation .- i g« %
de pression i ES s g
i ! & ; Respiration sans support
Mression a -
Ea'iii"—r'"um f\fm Vv ° S b
a0 tm'rq:rs de pression = » TEMPS
F’
emps

T

BIPAP Optiflow

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Optiflow = DPAP Optiflow”

J

DYNAMIC™ POSITIVE
AIRWAY PRESSURE (DPAP)

Pression des voies aériennes E i Supplurthrespi-
en fonction de la respiration L ratoire a haut
et du débit"?3 a5 débit nasal
z &
©C
q @
Induit une respiration gS Respiration sans support ™
lente et profonde'?? ; L\-/’\
- TEMPS

Augmente la
ventilation alvéolaire*

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Optiflow = DPAP Optiflow”

= recrutement alvéolaire

Fin expiration sous
O, conventionnel

(o)

Fin expiration sous Optiflow

Corley 2012 - Augmentation de I'EELV (End Expiratory Lung Volume) démontrée Fisher& Poyke|
sous EIT (Electronic Impedance Tomography) = recrutement alvéolaire HEALTHCARE




Le puzzle Optiflow EJ optiflow”

| IFJ Optiflow™
[ ~ L J [ @ i ]

Support respiratoire a Haut Debit Humidification Chautfee

Maitrise de la

FiO, inspinée

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Le puzzle Optiflow EJ optiflow”

| IFJ Optiflow™
[ ~ L J [ @ i ]

Support respiratoire a Haut Debit Humidification Chautfee

Maitrise de la

FiO, inspinée

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Optiflow = des résultats rapides,

au-dela de la seule oxygénation

[ Optiflow™

A i B C .
o Respiratory Rate Dyspnea & Supra clavicular
o .
p=0.009 NS p=0.012 patients recession
40 * 7 607 g
375 e & b
35 1 7 1
32,6 + ¥ Yo 61 W 3 1 .
a0 4 * & * “3 * g
275 41 = LB & oa *
25 - E T :
22,5 21 - *
0 17 10 4 il T
175 - 04 ; =
15 - — L e
@ = 2 B p op E £ E £ £ = 5 ¢ ¢ E £ &
§ EEEf53 853 E EEE 255 833 EEEEEEREEE
2 e g @ ‘g 2 2 & g 2 E oo B 2 -5 & & = 2w A N IR N e E =
ow o= 2 L .- = -
: . Thoraco-abdominal E Pulse oxymetry F Heart rate
o
alieriti asynchrony o p=0.02 {bpm) p<0.0001
01 o SBEE L 1ES I N
100 - *
] e e e R
- 5}
an . " . . 0 110+ z
] I 100
30 s G 35_ ool
204 L 80 - o °© s
: s}
LR : : : * ?5-_0 O 70
s T = g og g g g
e = = e g g £ £ g 5 K £ g £E E E g £ 58 ¢
§EEEZ:5§3 §EEE2E3§8¢8 SR EEEEE RN
Gl e T T T ® Y T & e d e e [T A
1 p<0.005 vs before value  * p<0.05vs before value

Fig. | Evolution of clinical patterns,

Results are expressed as

mean + standard deviation except for pulse oxymetry expressed as
a box plot with median, interquartile and maximum values (open

circles). A significant  improvement

is observed  concerning

respiratory rate, pulse oxymetry, dyspnea score, clinical signs of
respiratory distress and heart rate. *p < (L05 versus before value,
“p < 0.005 versus before value

Fisher&Paykel
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Optiflow = des résultats rapides, Optiflow™

au-dela de la seule oxygénation ’_

When should | see the
effects of Optiflow?

Heart rate
10 minutes’

Respiratory rate
5 minutes' - 15 minutes’

Oxygenation
10 minutes' - 15 minutas?

Dyspnea
Supraclavicular retraction

Thoracoabdominal asynchrony
30 minutes

CEeD e

Fisher&Paykel
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Optiflow = des résultats rapides, Optiflow™

au-dela de la seule oxygénation ’_

When should | see the
effects of Optiflow?

Heart rate
10 minutes'

Critere prédictif
de succes de la
thérapie !

Oxygenation
10 minutes' - 15 minutas?

Dyspnea

' Supraclavicular retraction

Thoracoabdominal asynchrony
20 minutes

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Le puzzle Optiflow EJ optiflow”

| IFJ Optiflow™
[ ~ L J [ @ i ]

Support respiratoire a Haut Debit Humidification Chautfee

Maitrise de la

FiO, inspinée

Fisher&Paykel
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Le puzzle Optiflow EJ optiflow”

| [ Optiflow™
[ ~ L J [ @ i ]

Support respiratoire a Haut Debit Humidification Chautfee

Maitrise de la
FiO, inspinée

Ameélioration rapide

Fisher&Paykel
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Optiflow : un intérét de sante publique, & ortiflow"

mais aussi en termes économiques ! ’_

SEVERITE RESPIRATOIRE @)

O, thérapie

Fisher&Paykel
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Optiflow : un intérét de sante publique, & ortiflow"

mais aussi en termes économiques ! ’_

SEVERITE RESPIRATOIRE d)

O, thérapie, VNI
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Optiflow : un intérét de sante publique, & ortiflow"

mais aussi en termes économiques ! ’_

Colit des soins
traditionnels

SEVERITE RESPIRATOIRE @)

O, thérapie, VNI, intubation
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Optiflow : un intérét de sante publique, & ortiflow"

mais aussi en termes économiques ! ’_

B

Colit des soins
traditionnels

SEVERITE RESPIRATOIRE d)

O, thérapie, VNI, intubation, VNI

Fisher&Paykel
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Optiflow : un intérét de sante publique, & ortiflow"

mais aussi en termes économiques ! 7_

Colit des soins
traditionnels

SEVERITE RESPIRATOIRE @)

DUREE DU SEJOUR - »
O, thérapie, VNI, intubation, VNI, O, thérapie

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Optiflow : un intérét de sante publique, & ortiflow"
mais aussi en termes économiques !

. L'opportunite de
récluire les escalades

(TN}

%‘ thérapeutiques™

< Coiit des soins |

N traditionnels ~ Groupe de patients ;
Q les patients respirant
1= spontanéments

)

E Optiflow“ » Colt moyen d’'une

journee en Unité

de Soins Intensifs :
env. 2 500 €/jours

DUREE DU SEJOUR

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Le puzzle Optiflow EJ optiflow”

| [ Optiflow™
[ ~ L J [ @ i ]

Support respiratoire a Haut Debit Humidification Chautfee

Maitrise de la
FiO, inspinée

Ameélioration rapide
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Le puzzle Optiflow EJ optiflow”

| [ Optiflow™
[ ~ L J [ @ i ]

Support respiratoire a Haut Debit Humidification Chautfee

Maitrise de la
FiO, inspinée

Ameélioration rapide

Fisher&Paykel
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Optiflow"
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Optiflow: quel matériel ? Optiflow”

J

Optiflow THF Optiflow NHF
Tracheal High Flow Nasal High Flow
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Optiflow: quel matériel ? Optiflow”

Optiflow THF Optiflow NHF
Tracheal High Flow Nasal High Flow

L
\.
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Optiflow: quel matériel ? Optiflow”

Optiflow THF Optiflow NHF
Tracheal High Flow Nasal High Flow
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Optiflow: quel matériel ? Optiflow”

Optiflow THF Optiflow NHF
Tracheal High Flow Nasal High Flow
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Optiflow: quel matériel ? &3 optiflow”

J

Les respis Evita XL et VN500/300 . -
(Drager) ont une fonction Oxygénothérapie en cours ! w Veille W
oxygénothérapie ( jusque 50 LPM). _«;{ Oxwémﬂ;i':pie
: : - it Mg
Solution souple dans EvitaXL Vellle £ e
le cadre du sevrage de la VNI ! W val FiO:
Donraes
- Fonctions
Marche i Veille x| |umn W G
Patiert
stient artual e o~ ?1..553
Oxygénothérapie At Marche 4 | |Lmin WM.
wallle
Attertion ! e ——
Lors ca saances dionygenothérapia, nutilisez qua PN
I#s Masques 3 oxygéne. Ne pas ulliser 2s masquas NI,
Duri.fgllebxsgénumérap\n, S8Ul UN MOoNMorage patiant rastrairt n'est :'!';,L,h, cpm froty
f::;aramare& mesurés & partir de débil expiratoire, ex. ventilation -
minuts ou apnes, na sont plus monitoras Controla -———
FiIO: 36 wvo e | Ve
Sp0: 98 « —
Pouls 75 pm N Pl
] =
5 Ext
Ji o
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Optiflow: quel matériel ? Optiflow”

IEJ AIRVO™2

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Optiflow: quel matériel ? Optiflow”

J

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

IEJ AIRVO™2

2,1 kg 17,5 cm

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Optiflow: quel matériel ? Optiflow”

lIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIllllllll“::"-............

L'Airvo est un appareil tout en un

17 cm qui permet d’administrer I'Optiflow.

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

29,5cm

2,1 kg 17,5 cm

(EJ AIRVO™2 Fisher’ Poyie




Optiflow: quel matériel ? Optiflow”

lIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIllllllll“::"-............

L'Airvo est un appareil tout en un

17 cm qui permet d’administrer I'Optiflow.

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

FiO, réglable de 21 a 100%; cellule
O, intégrée.

29,5cm

2,1 kg 17,5 cm

(EJ AIRVO™2 Fisher’ Poyie




Optiflow: quel matériel ? Optiflow”

llllllllllllllllllllllllllllllllllllll“::"............

L'Airvo est un appareil tout en un

17 cm qui permet d’administrer I'Optiflow.

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

FiO, réglable de 21 a 100%; cellule
O, intégrée.

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

29,5cm

2,1 kg 17,5 cm

X3 A/RvO"2 FsheriPaje




Optiflow: quel matériel ? Optiflow”

llllllllllllllllllllllllllllllllllllll“::"............

L'Airvo est un appareil tout en un

17 cm qui permet d’administrer I'Optiflow.

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

FiO, réglable de 21 a 100%; cellule
O, intégrée.

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

29,5cm
Tres simple a utiliser, 'Airvo propose

2,1kg 17,5cm  |e choix entre 37°, 34° et 31°.

XJ A/lRvO"2 FsheriPajs




Optiflow: quelles thérapies ? Optiflow”
[&J Optiflow”
8- @
: ] 1

Support respiratoire a Haut Débit Humidification Chauffée

Maitrise de la ,Rlngage =) Pression Confort et Clairance des
P g I’espace mort o : e
FiO, inspirée - Positive Tolérance sécrétions
anatomique

: Fisher&Paykel
Improving care and outcomes. HEALTHCARE




Optiflow: quelles thérapies ? Optiflow”

J

[ Optiflow”
{ Brow } [ @ i }

Support respiratoire a Haut Débit Humidification Chauffée

Maitrise de la ,Rlngage =) Pression Confort et Clairance des
P g I’espace mort o : e
FiO, inspirée - Positive Tolérance sécrétions
anatomique

Humidity therapy

: Fisher&Paykel
Improving care and outcomes. HEALTHCARE




Optiflow: quelles thérapies ? Optiflow”

J

[J Optiflow”
{ FLow } [ @ o }

Support respiratoire a Haut Débit Humidification Chauffée

Maitrise de la ,Rlngage =) Pression Confort et Clairance des
P g I’espace mort o : e
FiO, inspirée - Positive Tolérance sécrétions
anatomique

Humidity therapy

dPAP: low pressure therapy

: Fisher&Paykel
Improving care and outcomes. HEALTHCARE




Optiflow: quelles thérapies ? Optiflow”

J

[J Optiflow”
{ FLow } [ @ o }

Support respiratoire a Haut Débit Humidification Chauffée

Maitrise de la ,Rlngage =) Pression Confort et Clairance des
P g I’espace mort o : e
FiO, inspirée - Positive Tolérance sécrétions
anatomique

Humidity therapy

dPAP: low pressure therapy

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

: Fisher&Paykel
Improving care and outcomes. HEALTHCARE




Optiflow: quelles thérapies ? Optiflow”

J

[J Optiflow”
{ Brow } [ @ i }

Support respiratoire a Haut Débit Humidification Chauffée

Maitrise de la ,Rlngage =) Pression Confort et Clairance des
P g I’espace mort o : e
FiO, inspirée - Positive Tolérance sécrétions
anatomique

Humidity therapy

dPAP: low pressure therapy

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

Oxygénotheérapie rapidement efficace

: Fisher&Paykel
Improving care and outcomes. HEALTHCARE




Optiflow: quel protocole ? &3 optiflow”
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iflow: quel protocole ? &3 ortiflow”
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en fonction de la Sa0,

t: augmenter d’abord le débit, puis la FiO, si nécessaire
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Optiflow: quel protocole ? &3 optiflow”

.
.
.
.
:
.

J
.

fEe
-
= |
=
v
—
. =
.
- 1=
-
.

—
<

-

-
e
L -
o~
m .

e: en fonction de la Sa0,
t: augmenter d’abord le débit, puis la FiO, si nécessaire
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Deuxieme technique: . .
1. Baisser la FiO, par exemple de 50 a 40%;
2. Baisser le débit par exeréiple de 50 a 40 LI
3. Baisser de nouveau la FiO, de 40 & 30%; :
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Optiflow hier... Optiflow™

F&P MR850
E |
= L \
w r

Aux soins intensifs,
au middle-care, ...

8 N | \
e b = u

© SH - Association SPARADRAP

: Fisher&Paykel
Improving care and outcomes. HEALTHCARE




Optiflow”

Optiflow aujourd’hui...

m‘» En néonatologie, au PICU, en pédiatrie

77 \E

En pneumologie,
en revalidation,
en ORL, ...

F&P MR850

JA

En radiothérapie Vi
en soins palliatifs,

en oncologie, ...

w r

Aux soins intensifs,
au middle-care, ...

Aux urgences, adultes

Fisher&Paykel

Improving care and outcomes. HEALTHCARE



Optiflow™

Optiflow demain...

En pneumologie,
en revalidation,

en ORL, ... Au bIoc-op, au réveil,

au PACU, ...

F&P MR850

~
j )
i\

—

En radiothérapi€;
en soins palliatifs,
en oncologie, ...

w r

Aux soins intensifs,
au middle-care, ...

En gériatrie

Aux urgences, adultes

Fisher&Paykel

Improving care and outcomes. HEALTHCARE



Optiflow"

Optiflow demain...

En pneumologie,
en revalidation,

en ORL, ... Au bIoc-op, au réveil,

au PACU, ...

F&P MR850

En radiothérapi ,

en soins palliatifs,
en oncologie, ...

w r

Aux soins intensifs,

au middle-care, ...

En gériatrie

A la maison

Fisher&Paykel

Improving care and outcomes. HEALTHCARE



Optiflow : ce n’est donc qu’un début! & optiflow”

J

10000 /__/ En 2014, 9.000 patients
5000 traités, par an, en BeLux !

OOOOOOOOOOO
HHHHHHHHHHH
NNNNNNNNNNN
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Optiflow : ce n’est donc qu’un début! & optiflow”

J

50000 —

En 2020, + de 40.000 patients

B traités, par an, en BeLux ! /
40000
20000 /

oo //___/ En 2014, 9.000 patients
traités, par an, en BeLux !

5000

Fisher&Paykel
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[ Optiflow™

Si vous avez apprécie
cette présentation et si
vous pensez qu’elle peut
interesser des medecins
et/ou autres personnes de
votre service, mes
collegues ou moi-méme
viendrons volontiers la
présenter sur place!

' benoit.collet@ifphcare.be

Fisher&Paykel

HEALTHCARE




Optiflow™

Plus d’info sur www.mvoptiflow.com

Appli Airvo gratuite sur

N Google play

Available on the iPhone
D App Store

Merci pour votre attention.

Fisher&Paykel
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