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EucapSys

Hyperpnée volontaire eucapnique

Provocation par air sec sans médicaments



PROVOCATION BRONCHIQUE
SANS MEDICAMENTS

Le test Eucapnic Voluntary Hyperpnea (EVH) est
une méthode alternative aux autres tests de
provocation bronchique directe ou indirecte tels
que le test de provocation a lexercice physique
ou le test de provocation a la méthacholine 1.
Le grand avantage de 'EVH est qu'aucun
médicament n'est nécessaire. Il a
traditionnellement été utilisé pour les athletes
délite 2 et est largement considéré comme la
norme d'or pour lévaluation de la
bronchoconstriction induite par l'exercice (EIB) chez

les athletes 3. Parce que ['EVH imite
parfaitement la respiration pendant l'exercice, la
méthode de provocation est le meilleur outil pour
diagnostiquer le rétrécissement des voies
respiratoires induit par lexercice/l'effort physique.
EucapSys est le premier systeme disponible
dans le commerce qui rend EVH applicable a un
large éventail d'utilisateurs. Puisqu'il mélange lui-
méme la concentration de gaz eucapnique, le
test devient plus accessible et moins dépendant
des mélanges de gaz coliteux.

Le protocole en une étape  Plus confortable pour Provocation par air sec

permet un gain de temps
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Appareil autonome
facile d'utilisation

1 J W Dickinson, McConell, & Whyte; Br J Sports Med; 2011; 45(14) 1126-31

2 J W Dickinson et al; Br J Sports Med; 2006; 40:179-183
3 JH Hull et al,; Br J Sports Med; 2016; 46:1083-1093
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Colits opérationnels
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Spiromeétre intégré
mesure la VVM
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Masque respiratoire
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Un tuyau de sortie flexible, d'un diamétre standard de 35 mm, relie le masque a l'appareil.
l'appareil. Le masque doit étre équipé d'une soupape anti-reflux a deux voies en forme de Y.

Panneau de commande

@0cc00cc00000000000000 0

Affichage en temps réel
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Taille de l'écran: 8 x 11




PRINCIPE DE MESURE

Avant la provocation, la spirométrie
‘ forcée établit une valeur de référence
pour pré-FEV1.

AV S

<

&

Puis le mélange gazeux sec
enrichi a 5% de CO2 est
hyperventilé a température
ambiante pendant environ 6
minutes a travers un masque
respiratoire.Le patient respire
plus rapidement que d'habitude,
dans le but d'atteindre un
objectif individuel préalablement
calculé, qui est surveillé en
permanence par EucapSys.

Apres la phase de provocation, les
mesures supplémentaires sont réalisées.Si

. la valeur tombe en dessous de 10 % du
VEMS initial, l'asthme peut étre
diagnostiqué.
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Test PRE-spirométrie

le flux (L/s)

\\—/J volume (L)

c Respiration normale
40 % - 60 % d'humidité

EUCAPSYS test

Alvéole

L'hyperpnée a faible
risque devient

possible
\ enajoutant 5 % CO2 dans lair

Membrane muqueuse

BF & VT normaux

Hyperpnée :30x/min
FEV1

BF & VT en augmentation +
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BF & VT normaux

FEV1 test POST spirométrie

Intervalle de gravité de lasthme::
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légere >/=10 % a </=do 20 %
modérée  >/=20% a</=30%
sévere 30 %

flux (L/s)

volume (L)
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Demand
resuscitator
30-150 L per min

Regulator

Compressed
gas mixture:

4_
Rotameter,
30-~200 L per min

5% CO,
21% 0,
74% N,

High-pressure
tubing

Hoses, minimum

diameter 1.25 inches  metal connector with tap —_—

that simultaneously allows gas

Meteorological balloon,
100-300 g

Demand valve Gas meter

! accurateto 1L
Low-resistance,
low dead-space breathing valve
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Exemple d'équipement de base utilisé pour effectuer le test d'hyperpnée volontaire eucapnique

ECONOMIQUE

EucapSys réduit les colits
de gaz de 90 %. Ainsi l'ap-
provisionnement en gaz est
facilité et garanti.

PROCEDURE

En utilisant des bouteilles économi-
ques d'air sous pression et de CO2,
EucapSys produit le mélange hy-
percapnique dont vous avez besoin.
Une technologie brevetée innovan-
te permet de produire un mélange
d'air hypercapnique progressive-
ment et selon vos besoins, jusqua
200 l/min.

both to enter and leave balloon .

Standard gas:
Air + CO,

Exemple d'équipement de base utilisé pour effectuer le test
d'hyperpnée volontaire eucapnique

CONTENU CO 2

Dynamiguement régulé
a 5 % pour étre isocap-
nique, ce qui équivaut a
40 mm Hg de PetCO 2.

* Schéma de 'équipement dans larticle de la revue ,Breathe, septembre 2010., volume 7, Alternatives a l'épreuve d'effort pour l'évaluation objective du bron-
chospasme induit par Leffort : hyperpnée volontaire eucapnique et tests de provocation osmotique” - C. Porsbjerg, J.D. Brannan

DONNEES TECHNIQUES

affichage actuel du débit d'air en |/min part CO 2 en %

Affichage durée du test en min/sec
Ajustement type-PID électronique
Fraction réguliére de CO2 5%

Précision de la fraction CO2 0.01 %

Production du mélange

si nécessaire, selon consommation

Débit d'air

jusgu'a 220 l/min

Apport de CO2

via le CO2c¢ylindre

Controle du débit d'air

a laide d'une seringue

Alimentation électrique

110-220V

Consommation d'énergie

50 W en pointe

Suivi PCO2

capteur de conductivité thermique

Electronique de controle

par microprocesseur

Poids

environ 15 kg

Dimensions

H: 55 cm; L: 50 cm; : 40 cm

Tuyau respiratoire

ultra flexible, long 60 cm - 180 cm

Embout buccal ou masque

clapet ,anti-retour” a deux voies en forme de Y

Hauteur de l'appareil: 55 cm

Dimensions
0 50 cm
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EucapSys
50cm |

L'appareil doit étre placé sur une surface stable, la
partie supérieure est de dimensions minimales :
50 cm x 50 cm la surface n'est pas glissante



POURQUOI GANSHORN?

Depuis 40 ans, GANSHORN fabrique une gamme  normes d'or aujourd'hui. Afin de répondre a nos

complete de systemes de test de la fonction normes de qualité élevées, il est important pour
pulmonaire de pointe pour la spirométrie, la nous que tous les composants clés soient produits
pléthysmographie corporelle, la diffusion, la en Allemagne. Nos appareils sont créés a laide
provocation bronchique et les tests d'effort de processus modernes en Baviere, de lidée
cardiopulmonaire. Forte de ses innovations initiale a la distribution. Entre-temps, GANSHORN
technologiques, la société est le leader sur le est devenu présent dans le monde entier, avec des
marché du diagnostic depuis 1982. Beaucoup de  marchés solides en Europe, en Asie, en Amérique
ces innovations sont considérées comme des du Nord et du Sud.
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LLe modele présenté peut également inclure des
| || I I I || I équipements supplémentaires qui ne sont pas inclus
dans la livraison standard. La conception, l'équipement
Art.Nr. 19950285 |Rev. 1.0 et le contenu sont sujets a changement sans préavis,
ainsi qu'aux erreurs typographiques et autres.




