Baccalauréat STI Electrique

                                            Option Génie Electronique

Système:
Pompe à perfusion volumétrique VIP II

1 - PRESENTATION


(Insérer image0.pcx)



Le système étudié est utilisé en milieu hospitalier. Il permet d’aider les infirmiers à effectuer une perfusion à un patient.


La VIP II est une pompe à perfusion volumétrique de haute précision gérée par microprocesseur.


( Fonction globale


[image: image1.wmf]Substance

médicamenteuse

conditionnée

Substance

médicamenteuse

injectée

INJECTER

UN

MEDICAMENT

POMPE A PERFUSION 




Le synoptique ci-dessous donne un aperçu des différentes parties de la pompe dont celles gérées par le microprocesseur.

















L’appareil assure une surveillance permanente de ses fonctions dès sa mise en fonctionnement. Toute défaillance interne ou toute anomalie de procédure d’utilisation est détectée.

2 - FONCTIONNEMENT

L’appareil est destiné à l’administration de moyens et grands volumes avec précision du débit. Le liquide de perfusion est exclusivement en contact avec la tubulure.


La pompe est à connecter au secteur et dispose d’une batterie interne de manière à prévenir les risques dus aux micro-coupures de secteur et avoir une autonomie assurant ainsi le fonctionnement normal de l’appareil lors d’un transport.


Elle peut être installée sur une table de chevet, fixée sur un support vertical par sa pince de fixation située face arrière ou encore installée sur un pied roulant.


(Insérer image1.pcx)

( Mise en oeuvre d’une perfusion


1) Installer le VIP II sur son support.


(Insérer image2.pcx)

2) Mettre en place le container (poche/flacon) ainsi que la tubulure appropriée.


3) Connecter la tubulure au container et remplir la chambre à gouttes jusqu’au 1/3 de sa capacité.


4) Ouvrir le clamp* de la tubulure et purger tout le système, en vérifiant l’absence de toute bulle d’air dans la tubulure puis obturer celle-ci.


5) Ouvrir la porte et positionner la tubulure (corps de la pompe) en silicone.


(Insérer image3.pcx)


6) Fermer la porte.


(Insérer image4.pcx)

7) Ouvrir le clamp* de la tubulure. Aucune goutte ne doit tomber.


8) Positionner le détecteur de gouttes.


(Insérer image5.pcx)


9) Vérifier la bonne connexion du détecteur sur son embase.


10) Programmation de la pompe par son clavier de programmation:



10.1
Programmation du débit en ml/h (de 1 ml/h à 999 ml/h par incrément de 1 ml/h).



10.2 
Programmation des seuils de la perfusion:




- Soit une limite volume à perfuser (de 1 à 9999 ml par incrément de 1 ml)




- soit une limite temps de perfusion (de 1 min à 99 h 59 min par incrément de 1 min).


11) Mettre en place la tubulure sur le patient.


12) Mise en route de la perfusion.


Le fonctionnement de l’appareil est basé sur un mouvement péristaltique* linéaire 


(voir documents DT1, DT2 et DT3).

MOUVEMENT PERISTALTIQUE DES DOIGTS 6 COMPRIMANT LA TUBULURE

(Cela équivaut au déplacement d’un doigt le long de la tubulure)
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( Mode de fonctionnement

Un ensemble moteur à courant continu et 

réducteur 2, entraîne en rotation un arbre à cames 

16 par l’intermédiaire d’un système poulies 8 et

courroie synchrone 21.


L’arbre 16 comportant douze cames décalées les 

unes par rapport aux autres, actionne douze doigts 6 

comprimant la tubulure plastique (constriction*).


Une membrane 23 est montée entre la contre 

plaque et les doigts 6 du bloc moteur, de manière à 

ce que la tubulure (corps de pompe), ne soit pas en 

contact avec le lubrifiant des doigts 6.


Cet ensemble bloc moteur permet d’obtenir un 

mouvement péristaltique* linéaire, les contractions 

mécaniques de la tubulure se propageant de proche 

en proche permettant ainsi au sérum d’avancer à 

l’intérieur de la tubulure.


Un capteur incrémental participe au contrôle 









    et à la régulation du débit de la pompe.

PERSPECTIVE ISOMETRIQUE DE LA POMPE
( Glossaire*

- Péristaltique: Se dit des contractions qui font progresser les matières alimentaires dans le tube digestif. Le mouvement péristaltique a lieu par une série de contractions qui commençant en un point, se propageant de proche en proche dans les différentes parties de l’organe.


- Constriction: Pression annulaire qui diminue de diamètre des objets.


- Clamp: Pince chirurgicale servant à obturer provisoirement des canaux.

3 - CARACTERISTIQUES TECHNIQUES


- Gamme de débit
De 1 ml/h à 999 ml/h par incrément de 1 ml/h.


- Limite de volume
De 1 ml à 9999 ml par incrément de 1 ml.


- Limite de temps
De 1 min à 99 h 59 min par incrément de 1 min.


- Précision du débit
( 5 %


- Débit de maintien 


de la veine ouverte
1 ml/h


- Alarmes et sécurités
Toutes les fonctions de l’appareil sont contrôlées en permanence. 

Chacune des pré-alarmes ou alarmes est identifiée par un code alarme accompagnée d’un signal lumineux et sonore.

Il y a trois groupes d’alarmes, le premier concerne le contrôle de la tubulure installée (porte fermée), le deuxième le contrôle de la perfusion et le troisième le contrôle de l’appareil.


- Boîtier
Face avant et arrière: matière plastique résistant aux chocs.



Coffret aluminium.


- Clavier de programmation
Clavier plat / Polycarbonate


- Alimentation secteur
Tension d’alimentation: 220/240V ( 10%



Fréquence d’alimentation 50-60Hz



Puissance maximale consommée: 25 VA



Intensité maximale consommée: 80 mA


- Alimentation de la batterie
12 V 3 AH


- Autonomie de la pompe
5 heures minimum à 150 ml/h.



Durée de charge de batterie: 12 heures


- Dimension de la pompe
Hauteur 292 mm



Largeur 153 mm



Profondeur 164 mm


- Poids
Environ 5 kg.

4 - DOCUMENTATION TECHNIQUE


- Visserie - boulonnerie


- Matières plastiques


- Rondelles ONDUFLEX type E


Documentations non reproduites.
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NOMENCLATURE 


* Cette désignation fait l’objet d’une question.

5 - ADRESSES UTILES


( SERVICE CLIENTS:

BECTON DICKINSON


Division VIAL Médical


BP 3 - 38590 Brézins


Tél: 76 67 10 10


Télex: 308 888F


Téléfax: 76 65 52 22


( SERVICE APRES VENTE:

Agence SAV GRENOBLE


Agence SAV PARIS


BECTON DICKINSON



BECTON DICKINSON


Division VIAL Médical



Division VIAL Médical


BP 3 - 38590 Brézins



36, rue de Wattignies


Tél: 76 67 10 10




75012 Paris


Télex: 308 888F




Tél: 01 16 43 45 17 66


Téléfax: 76 65 56 66



Fax: 01 16 46 28 80 15


Agence SAV MARSEILLE


Agence SAV NANTES


BECTON DICKINSON



BECTON DICKINSON


Division VIAL Médical



Division VIAL Médical


131, rue Sainte Cécile



Zone Atlantis - Parc Héliopolis - Bât: B3


13005 Marseille




44811 St Herblain cedex


Tél: 91 80 28 67




Tél: 40 92 06 56


Fax: 91 78 74 61




Fax: 40 92 06 69
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