
2017





Enquête réalisée du 01/01/2010 au 31/12/2010
Résultats :

11 323 630 procédures anesthésiques
Concernant 8 568 630 séjours

42,7% d’augmentation par rapport à 1996 (7 937 000 procédures anesthésiques)



Au 01/01/2014 : 
57,3% des MAR > 

50 ans



Augmentation entre 1996 et 2010 de 58,64% du nombre des IADEs.

Augmentation du 
nombre d’anesthésies 42,7%
Augmentation du 
nombre d’anesthésistes 17,8%
Augmentation du 
nombre d’IADEs 58,64%

Comparatif sur l’évolution des anesthésistes :
+17,8% qui doivent être pondéré à l’augmentation des anesthésies (+42,7%)

Donc :
Passage de 951 anesthésie/an (1996)

À 1152 anesthésie/an (2010)
Soit 21% d’augmentation du nombre d’anesthésie par anesthésistes





Pourquoi les dépenses de santé sont aussi élevées aux 
USA avec les indicateurs qualités à la traînent?

Des changements sont en cours dans le système de santé 
américain, Obamacare (abrogation?!?), pression du 

Marché, … en cohérence avec des changements ayant eu 
lieu dans d’autres industries (agriculture, transport…)















Manque de preuves solides pour guider des recommandations de pré habilitation 
préopératoire d’arthroplastie totale du genou efficacement

Préhabilitation dans la chirurgie carcinologique abdominale reste hétérogène :
Dans leur composition, leur mode d’administration, les donnés mesurées

…il faut standardiser avant de pouvoir évaluer sur large échelle



Problématique : Comment faire mieux avec moins?

Diminution des recettes fiscales, et avoir pour objectifs d’améliorer la satisfaction et les 
résultats pour les patients

Donc, développement de modèles innovant tel que :
ERAS (Enhanced Recovery after Surgery Care Pathway)

PSH

Mais qu’est-ce que le PSH???





• Concept très large ayant pour but une 
optimisation de la PEC et une diminution des 
coûts

• Optimisation de la PEC débute à la minute où 
est posée l’indication chirurgicale, et allant 
jusqu’au 30ème jour après la sortie

• Associant des protocoles pré, per, et post chir
minimisant les variations individuelles







En terme Financier, le PSH…





Le PSH crée un besoin,
Nécessite d’un leader 

afin de manager la 
PEC pluridisciplinaire 
tout au long de cette 

ligne temporelle





Quelle profession médicale regroupe toutes ces compétences???



L’anesthésiste s’éloigne du BLOC?

Pression démograhique
Pression institutionnelle

Nouveau rôle (PSH)





Permet à l’anesthésiste de se concentrer sur d’autres taches

Evite l’erreur humaine, les troubles de l’attention

Intérêt clinique pour garantir la profondeur d’anesthésie

Autres boucles fermées possible?



Anesthésie en boucle

• Les début en 1950

• Depuis, cela reste du domaine de la recherche 
clinique

• Boucle fermée, Closed-loop, Feed-back control 
 aucune intervention humaine 







Autre type de boucles fermées



LIR : Learning Intravenous Resuscitator







Closed LOOP ou 
automatisation de l’anesthésie

• Boucle fermée propofol : BIS
• Boucle fermée analgésique : ANI
• ……





• Changement d’organisation :
optimisation de l’efficience

• Elargissement du rôle de l’anesthésiste

• Mise en pratique des RFE

• Closed Loop? Ou Closed IADE Loop?

• Monitorage à la hauteur du défi



“The discovery of a technically simple and 
nontraumatic way of estimating the output of 

the heart per beat is something of an El 
Dorado.”

Donald A. McDonald, 1960



Monitorage idéal
– moins invasif et iatrogénique possible
– fournir une information continue
– être automatique et ne pas nécessiter d’étalonnage
– Facile à utiliser
– permettant une adaptation thérapeutique
– Précis
– Reproductible
– Temps de réponse rapide
– Mesure fiables des variations
– Non opérateur dépendant
– N’engendrer qu’un surcoût tolérable pour l’utilisateur
– Bénéfique en terme de morbi-mortalité 

 impose qu’il y ait une stratégie 
derrière le monitorage



L’Avenir?

Nexfin

EsCCO Bio Impédance

Bio Réactance





Bio BLOC Ecoresponsable







GWP (Global Warming Potentials) = PRG (Potentiel de Réchauffement Global) 
Rapport entre le GES et CO2







Prédire L’avenir… difficile???



Prédire L’avenir…
Telle est la difficulté

Curare : recherche un curare non 
dépolarisant d’action rapide et de 

courte durée d’action 
Rapacuronium (aux USA)






