Prolongateur trois voies en anesthésie :
guel choix pour le remplissage en cas de choc hypovolémique ?
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Materiel et méthodes . [L Introduction J

La survenue d'un choc hypovolémigue nécessite un
remplissage vasculaire rapide par voie périphérique selon les
recommandations de la SFMU. Le montage utilisé au bloc
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| Conclusion

Le debit théorigue maximal du cathéter 20G (60 mL/min) n'est jamais atteint, méme avec le montage témoin sans prolongateur. La
viscosité du soluté de remplissage utilisé a un impact sur le débit de perfusion puisque le glucose 10 % s’écoule plus lentement que le
NaCl 0,9 %. Le prolongateur 3 présente le débit mesuré le plus élevé lorsque le tube de 2,7 mm de diametre est utilise. Pour le
remplissage au bloc opératoire, le prolongateur 3 est donc désormais utilisé. La poche de soluté susceptible de servir lors de
remplissage en cas de choc hypovolémique est branchée sur la voie de 2,7 mm.
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