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Comment et pourquoi acheter
un oxymetre de pouls?

Tentative de réponse de 29 a 899 euros

Le marché des oxymeétres est en
pleine expansion. Sur Internet, cer-
taines offres sont si bon marché
que médecins et patients se lais-
sent séduire. Qu’en penser?

Jésus Gonzalez-Bermejo®
Claudio Rabec™
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L “oxymétrie de pouls pourrait facili-
ter les soins apportés au patient,
en fournissant une évaluation de la
saturation de I’hémoglobine artérielle
en oxygene et en permettant une détec-
tion précoce des complications lides a
’hypoxie voire, a 'hyperoxie du patient.
Toutefois, les oxymetres présentent des
erreurs de mesure qui peuvent fausse-
ment rassurer ou inquiéter 'utilisateur.

UNE SOURCE DE LUMIERE

ET UN CAPTEUR PLACES DE PART
ET D’AUTRE D’UN LIT VASCULAIRE
PULSATILE

Le fonctionnement de I'oxymétrie de
pouls se base sur deux principes: d’'une
part, le fait que I'hémoglobine (Hb)
circule dans le sang sous deux formes
différentes (oxyhémoglobine et désoxy-
hémoglobine) et, de l'autre, que le sang
circule sous deux flux différents: I'un
pulsatile, l'autre continu. Pour détecter
ces différences, I'oxymétrie fait appel a
une source de lumitre et 2 un capteur
placés de part et d’autre d’un lit vas-
culaire pulsatile. La lumitre consiste en
deux LEDS émettant deux faisceaux de
lumitre de différente longueur d’onde
(en général 2 660 nm — rouge — et a
940 nm — infrarouge —). Ces deux
longueurs d’onde particulieres sont choi-
sies du fait que le spectre d’absorption
de PoxiHb et de la déoxiHb correspond

respectivement 2 ces deux longueurs

d’onde.

En comparant le ratio (R) entre I'absorp-
tion pulsatile (artérielle) et celle de base
(continue) a ces deux différentes lon-
gueurs d’onde, le rapport entre 'oxyHb
et ’hémoglobine réduite peut étre

calculé selon I'équation suivante':

Absorption pulsatile (rouge)
Absorption de base (rouge)

Sp0, artérielle (R) =
Absorption pulsatile (infrarouge)

Absorption de base (infrarouge)

Capteur Emetteur

Rouge Infrarouge

Récepteur

QUEL EST UINTERET CLINIQUE

DE LA MESURE DE LA SPO,?

Si la SpO, (saturation pulsée en oxy-
gene) a représenté une avancée majeure
dans la prise en charge des patients en
situation critique (anesthésie, réanima-
tion, soins intensifs) son rdle en pra-
tique pneumologique n’en est pas
moins intéressant. Son caractere non
invasif et la possibilité d’un monitorage
en continu ont fait de la mesure de la
SpO, un véritable « signe vital pulmo-
naire » au méme titre que la mesure de
la pression artérielle ou de la tempéra-
ture corporelle.” La mesure de la SpO,
serait en théorie indiquée dans toute
circonstance ot une hypoxémie est sus-
pectée. Par ailleurs, outre la surveillance
ponctuelle, certains oxymetres avec
mémoire, le plus souvent fournis avec un
logiciel d’exploitation, ont aussi un role
clé dans I'évaluation du comportement
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OXYMETRE DE POULS PRO

Montant de votre achat

OXYMETRE DE POULS Oxypad Pro

Montant de votre achat :

Disponibits du produit: Expédié sous 15 jours

Matériel

Fingerpulsoximeter
MD300C1 5
inkl. Zubehér-set:
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OXYMETRE DE POULS OXY ONE A partir de : 69;90€
SPENGLER FFE 55,00€ TTC
Montant de votre achat 56‘35: 09‘; CE a3 Ce (@ Acheter ]
Disponbiat du produ: EXpécié sous 8 jours I Dovis

OXYMETRE DE POULS SPENGLER OXY ONE.

ussi bien par des
le compacte permet de
tés.

176,70€ TTC

Disponibiité du produt : Expédié sous 15 jours

OXYMETRE DE POULS GAMME PRO COMED .

Surveillance de la fréquence cardiaque et de la saturation du sang en oxygéne.

Caractéristiques techniques de I'OXYMETRE DE POULS Pro:

201,60€ TTC

OXYMETRE DE POULS Oxvao Pro

Nombreuses fonctionnalités

Caractéristiques techniques de 'OXYMETRE DE POULS Oxypad Pro :

ur le contrdle efficace de la

A partir de : 176,70€

(@ oevis )

A partir de : 201,60€
TT

Tabl. 1 - Utilité potentielle de la mesure
de la Sp0, en pratique pneumologique

Monitorage ponctuel

* Dépistage d'une hypoxémie

« Evaluation répétée des échanges gazeux
dans le cadre d'une pathologie pulmonaire
aigué ou chronique

« Evaluation thérapeutique des interventions
Mise sous oxygénothérapie
Mise sous ventilation mécanique

e Surveillance d'un patient pendant un geste
invasif (fibroscopie)

e Titration du débit d'0, au repos et a I'effort

Monitorage continu

¢ Dépistage des troubles respiratoires
du sommeil (seul ou couplé a une
poly(somno)graphie)

e Surveillance d'un patient sous 0, ou
ventilation au long cours *

respiratoire nocturne, allant jusqu’a étre
recommandés par la Haute Autorité de
santé (HAS) dans la surveillance de
patients insuffisants respiratoires chro-
niques.® Enfin, dans certaines circonstances
ol la cible recherchée est I'évaluation de
oxygénation, la mesure ponctuelle de
la SpO, peut remplacer les gaz du sang.
Néanmoins, bien qu'évitant des GDS
répétés, elle ne constitue pas a elle seule
un critere suffisant pour permettre de
prescrire une oxygénothérapie de longue
durée. Le tablean I présente une liste
non exhaustive de 'utilité potentielle de
la mesure de la SpO, en pratique pneu-
mologique.

QUELLES SONT LES INDICATIONS
PROUVEES DE LA MESURE
DE LA SPO, AU DOMICILE?

Depuis les études NOTT® et MRC, ¢
signant I'intérét d’une oxygénothérapie
au long cours chez les patients atteints
de BPCO avec une hypoxémie séveére,
I'oxygénothérapie de longue durée
(OLD) s'est imposée comme une pra-
tique courante. De par ces études, des
bénéfices en termes de survie, mais aussi
de qualité de vie ont été démontrés avec
une utilisation de I'oxygénothérapie de
fagon régulitre supérieure & 15 heures
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par jour en cherchant & obtenir une
Sa0, supérieure a 90 %.

Il parait alors logique de surveiller
Pefficacité de cette OLD, en particulier
lors des situations connues comme pou-
vant générer des désaturations (exercice,
sommeil, par exemple).” Toutefois,
outre quelques publications concernant
l'utilisation de 'oxymétrie pour le calcul
du débit d’oxygene lors d’un pro-
gramme d’exercice au domicile, ou son
utilisation pour une autosurveillance
nécessitant une intervention thérapeu-
tique (en particulier les techniques de
désencombrement bronchique) chez les
patients neuromusculaires,*” peu d’études
ont été consacrées a évaluer la perti-
nence de surveiller de fagon réguliere ou

épisodique la SpO,.

En outre, si la valeur pronostique d’une
hypoxémie prolongée ou répétée qui
parait démontrée, la signification d’une
désaturation épisodique, en dehors de
certains contextes particuliers®” est a ce
jour inconnue. Il en est de méme en ce
qui concerne le bénéfice de surveiller la
SpO, a leffort chez des patients avec
désaturation i l'exercice. Par ailleurs, la
disponibilité de ce type d’outil peut
amener le malade 2 une certaine dépen-
dance anxiogene. Le constat d’une désa-
turation peut le conduire  limiter ses
déplacements ou méme a modifier
de lui-méme le débit d'oxygene, ce qui dans
certains cas peut devenir dangereux.

En premiére conclusion, a ce jour, la
surveillance de la SpO, au domicile
chez des patients insuffisants respira-
toires chroniques n'a pas fait la preuve
de son intérét en dehors de la sur-
veillance a leffort dans le cadre d’un
programme de réhabilitation et de la
surveillance d’'un encombrement nécessi-
tant une aide 2 la toux chez des neuro-
musculaires.

QUELLES SONT LES LIMITES

DE U'OXYMETRIE ?

LES OXYMETRES SONT-ILS TOUS
FIABLES ?

Les oxymetres de pouls 7z vivo actuel-
lement sur le marché ne remplacent
pas les mesurages effectués in vitro sur
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des échantillons sanguins au moyen d’oxymetres
optiques. Les valeurs obtenues au moyen de 'oxymé-
trie de pouls ne constituent pas une mesure de la ten-
sion d’oxygene contenu dans les tissus ou dans le sang.
Mais, afin de comprendre I'enjeu de I'oxymétrie, il
faut d’abord faire la différence entre des outils
employés pour des mesures ponctuelles et ceux dont
la cible est un monitorage continu. Bien que la préci-
sion soit d’'importance capitale pour tout instrument
de mesure, lorsqu’il sagit du monitorage, en particu- LE

Biosync doigt oxymétre SPO2 de pouls & Moniteur de fréquence cardiaque
cordon et étui de transport - ecran LED

de Biosync

Fedcdcdess @) (12 commentaires client) ] Yaime | (0)

ix : EUR 29,87 Livraison GraTuITE Détails
EUR 20,12 (40%)

En stock, mais la livraison peut né jusqu'a 2 jours
Vendu par Euroclick et expédié par Amazon.fr.

. . ) e . Oxymeétre de pouls Piles alcalines Duracell plus Oxymétre de pouls

lier pour une mesure en continu, une telle précision BGI3301 avec coaus power LRG3 aturomitre
offerte
peut étre, en partie, sacrifiée sil sagit de gagner en — DURRCELL ‘.
. .- .. N ey =
applicabilité clinique, en cofit, en temps de réponse et ' adsindods —
pour étre moindre invasif. - :
{ 499 €HT 49.90 € HT

’ : . — -20.00% 6238-€HT

Lune des premieres erreurs est due aux limites physio- O O
logiques de mesure: I'état actuel de la technologie
nécessite une concentration appropriée de 'hémo-
globine, une variation pulsatile du débit sanguin et la
transmission de la lumitre & travers un tissu afin de
permettre une évaluation in vivo de la saturation en
oxygene de 'hémoglobine. Il faut donc se souvenir
que dans ces conditions, les oxymetres de pouls ne
permettent pas d’effectuer des mesurages précis de la
saturation de ’hémoglobine artérielle.'

OXYMETRES DE POULS
OXYMETRE DE POULS- SATUROMETRE- FINGER PULSE

Oxymétre digital de qualité supérieure par
sa flabllité et sa robustesse, léger et
compact pour adulte et enfant avec affichage
SPO? et pouls.

-Plage de mesure de 35 & 99% avec
précision +/- 2% entre 75 et 99%.

-Affichage de la fréquence cardiaque de 30 &
240 bpm ( précision +- 1 bpm)

-Mise hors tension aprés 6 secondes sans
sollicitation

-Affichage baregraphe SpO*

-Indicateur de batterie faible

-Poids 50g (avec piles)

-Fonction sur 2 piles AAA pour 30 heures de
fonctionnement

-Utilisation de 0 & 50 C*

Garantie 2 ans
Piles fournies
Affichage possible dans les 2 sens pour

Ensuite, il est bien connu que la SpO, garde un rap-

port non linéaire avec la PaO,. De par la forme de la sso0e e meleiriecure et conter
. .. L. . 58.60 €

courbe de dissociation de I'Hb, 'oxymétrie est relati-

vement peu sensible pour détecter des modifications * -

de la PaO, a des valeurs élevées de celle-ci (partie hori-
zontale de la courbe d’oxiHb), alors qu'elle Iest trop a
des valeurs inférieures 2 92 % (partie verticale de la
méme courbe). D’autre part, ce rapport peut étre
modifié par des conditions telles que la PaCO,, le pH

etla T°C i List Price: See Details €95,60

Clinical Guard OT-99 Finger Pulse Oximeter

Model: 0T-99 English Espaiiol

N {You Save: (71%) €70,00
1 Our Price: €29,00
Enfin, une autre erreur de mesure est celle due a i Accessory: 1. No Case
. . . <y p | Color: ;
inexactitude de la mesure, en raison de la qualité % g % | Color g; gr Preference
~ y . Black (+€1,00)
z M 3 \ . M 3 4
métrologique de 'oxymetre de pouls, en particulier N N/ \Q i O3. Blue (+€1,00)
. e, . % : (4. Green (+€1,00)
aux différents algorithmes utilisés pour traiter le >
signal."! Mais le marché des oxymetres de pouls est en In Stock

pleine explosion, et il est difficile pour l'utilisateur de
savoir si un oxymetre de pouls 2 49 euros (voire méme
29 euros dans le cadre de « promotions »!) fait aussi

. 5 N N . . 5 .> Oxymeétre de pouls NONIN GO2 9570
bien qu'un oxymetre a plusieurs centaines d’euros.

147.00€ TTC Référence : 824701
COMMENT CHOISIR UN OXYMETRE ? Sélectionnez un article:
) Couleur:
CELA POURRAIT ETRE SI SIMPLE ! Cae

Choisir un oxymetre pourrait étre trés simple en pra-
tique puisqu’il existe une norme ISO internationale —
hélas méconnue! — qui résume, comme son titre
lindique, les « exigences particulieres pour la sécurité de

Disponibilité : En Stock - Expédié sous 24/48H

Qté en Stock : 1

Quantité : 1

INFO RESPIRATION N° 109 « www.splf.org e JUIN 2012 11



Matériel

base et les performances essentielles pour
les oxymetres de pouls » (Norme 8061-2-
61, téléchargeable sur le site de Afnor.””
Cette norme a ét¢ mise i jour en 201 1, mais
elle existe depuis 2005 (norme 9919-
2005); nous la résumons ici pour en
dégager l'udilité et la pertinence.

La spécification de I'exactitude de la
SpO, minimale acceptable des oxy-
metres de pouls a suscité de nombreux
débats au sein des experts. Idéalement,
I'oxymetre de pouls devrait délivrer
une exactitude élevée de la SpO,
(inexactitude < 1 %). Toutefois, ce
niveau d’exactitude de la SpO, ne peut
étre atteint en routine, la grande majo-
rit¢ des oxymetres montrant un biais
autour de 2 % et un écart standard de
plus ou moins égal 4 3 % par rapport &
la méthode de référence. Cela est
d’autant plus vrai, lorsque la SpO,
chute en dessous de 90 % situation
dans laquelle les oxymétries tendent a
sous-estimer systématiquement la
Sa0,. Par conséquent, les experts de la
norme ont plutdt cherché a proposer
une exactitude de la SpO, minimale
acceptable pour une utilisation stire et
efficace. Il a été choisi qu'une inexacti-
tude de la SpO, inférieure a4 4 % est
acceptable pour de nombreuses appli-
cations de monitoring. Les cliniciens
du comité ont quand méme exprimé
certaines inquiétudes en indiquant
quun oxymetre de pouls spécifié avec
une exactitude de la SpO, excédant
4 % a un écart-type de 1 (8 % a un
écart-type de 2) pourrait étre a 'origine
d’un traitement inapproprié dans la
pratique clinique. Les experts ont fina-
lement conclu que lexigence doit étre
« lexactitude de la SpO, doit avoir un
écart quadratique moyen égal ou infé-
rieur & 4 % de la SpO, sur une plage
comprise entre 70 % et 100 % de la
5402 ».

Et ce n'est pas simple! pour chaque
plage spécifiée, I'exactitude de la
SpO, de l'oxymetre de pouls doit étre
déclarée en termes d’écart quadratique
moyen entre les valeurs mesurées

(SpO,)) et les valeurs de référence (SR1)

et donné par I'équation suivante:

Z(Spozi - S;)’
Ams = =

n

qui est, nous a-t-on dit, une donnée
« traditionnelle » en oxymétrie de
pouls, bien que désignée par le terme
erroné de « écart-type ».

La norme impose aussi une exigence sur
la présence d’un indicateur d’invalidité
du signal indiquant a opérateur que la
valeur de la SpO, ou fréquence de pouls
affichée peut étre incorrecte. D’autres
éléments sont recommandés, mais ne
font pas I'objet d’une exigence:

— connexion 2 un dossier médical infor-
matisé,

— connexion 4 un systtme d’alarme réparti,
— connexion de commande a distance,
— systeme d’alarmes,

— délai d’actualisation des données
mesurées inférieures A trente secondes.
Enfin, si une alarme peut étre disponible,
elle ne doit jamais étre réglée par défaut
en dessous de 85 %.

PEUT-ON SE FIER AU FABRICANT ?

Si cette norme est rassurante pour
le clinicien, ou le malade achetant
un oxymetre (voir 'article de Nicolas
Postel-Vinay et Philippe Eveillard dans
ce numéro), malheureusement en pra-
tique quotidienne, elle savere peu ou
pas utilisable. Effectivement une courte
enquéte sur tous les sites marchands
d’oxymetres de pouls ne nous a pas per-
mis de trouver un seul oxymetre répon-
dant 2 la norme 8061-2-61. Les
vendeurs annoncent répondre 4 la
norme 60601-1-2, norme sans valeur
métrologique et qui correspond juste
aux « exigences générales pour la
sécurité de base et les performances essen-
tielles » des appareils biomédicaux! A
défaut de pouvoir en dire plus, cet
article permet au moins d’avoir une
idée de la donnée a chercher dans la
notice: une inexactitude inférieure a 4 %
entre 70 et 99 % de SpO,... (sans
savoir si cela a été vérifié!). Et I3, bonne
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nouvelle, 'oxymétre de pouls le moins
cher du marché a une exactitude annon-
cée de 2 %! Reste a savoir si 'on peut se
fier aux affirmations du fabricant! M
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Comment choisir
un oxymeétre de pouls ?

e \/érifiez que I'oxymeétre répond a
la norme 8061-2-61.

* En I'absence de norme 8061-2-61,
exigez que I'inexactitude soit spé-
cifiée et inférieure a 4 % entre 70
et 99 % de SpO..



