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[Npe3eHTauida KAIHIYHOI NiArOoTOBKM cTyAeHTIB Yy VetAgro Sup Ha
npuKnaai aucumnnidm «AHectesionoria» (metogonoria Ta
neaarorivyHi pecypcu)

Présentation de la formation clinique a VetAGro Sup a 'exemple de
la discipline «Anesthésiologie» (méthodologie et ressources
pédagogiques)
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TO PREPARE AN ANAESTHETIC
PROTOCOL FOR GENERAL
ANAESTHESIA IN DOGS AND CATS

Sedation
Premedication
Induction
Maintenance Propofol
Nursing cares

Maintenance
(TIVA)

Protocols

Propofol

Barbiturate drugs: thiopental S e e
Karine P Cranial nerves refl  are ine
T Increased muscle tone
Thiopental 10mg/kg I'V in a solution <2.5% . .~ : /D02, 10cP
cortex/thalamus 7ICP Bronchodilation
Fast induction fﬁﬁzﬁm
Short duration of action ‘
. . BBB 1min : KRR, enlal excretion
Hypnotic, sedative : '
Anticonvulsant Lipophatic
No analgesic action B+HCL 2 Cl- + BH+
Onset of action: 30s
Duration of action: 10-15min pPH 7.35

Reduce the dose if the patient presents:

-hypovolaemia Ketamine P 4 - glucuronoconjugaison

-hypoproteinemia
-hepatic or renal insufficiency pH4
-is very young
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1

PrénOm® =ses sesss sesssasssnsnesssn wesseene auembre 20154]

-+ (- /09

1.+Siles-agentsvolatilssontclassésparordre-croissant-de-puissance{dumoinspuissantvers:
leplus-puissant),-quelleestlabonne proposition®? 94
a. =+ halothane<sévoflurane<isoflurane<-desfluraneq
desflurane<isoflurane<-sévoflurane<hal athanelf
desflurane<-sévoflurane<isoflurane<halothaneq
sévoflurane<-desflurane<halothane<isofluraneq

+ 4

b.
c
d.
1
2.4 Parmilespropositionssuivantes,|aquelle-estvraie? Pourunanesthésiquevalatil®q
a. -+ Le-coefficientde-partagesang/gazrefléte-savolatilitéq
b. = Le-coefficientdepartagesang/gazreflétesa-solubilité-danslesang9
c.- = Le-coefficientde-partagesang/gazinfluencesaconservation
d.. = Le-coefficientdepartagesang/gazrefléte-sapuissanced
1
3.4 Parmilespropositionssuivantes,|aquelle-est-correcte® 4
-+ a. - |‘adrénaline-estcontre-indiquéelorsd’unarrétcardiaque
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c.. - |'adrénaline-doitétre-utiliséeenprioritélorsdebradycardievagaled
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Une-chiennelabradorde-2-ans,pesant25kg, estprésentée-alaclinique-pourfracture-dufémur.:
Une-anesthésiegénérale-estnécessaire pourréaliser!’intervention.Lexamen-pré-anesthésique
révélelesindicationssuivantes®-examen-cliniqgue-normal, FC=110-bpm,-FR=-36rpm, paramétres-
rénaux, hépatiques, hématocrite-etprotéinestotales-danslesnormes.La-durée prévuede:la
chirurgie-est-d’environ90minutes.-q
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La nature des questions (QCM, QRM, synthése...) vous semble-telle adaptée a lévaluation de 'acquisition des
connaissances?
Nb %cit,
ol 67| B0.7%
non 16| 193%
Total 83| 1000%
o 80.7% . il :
oy Bianosiai/auckycia
Quels sont les enseignements que vous avez trouvés hors module ? 4 commentaires
Appréciation générale Aucun enseignement n'était hors module, mais je trouve dommage que nous ayons plusieurs cours qui concement les mémes

malécules, faits par plusieurs profs différents. Certaines infos s'en trouvent parfois peu cohérentes.

Serait-il possible que les professeurs recoupent leurs informations et qu'une molécule ne fasse l'objet que d'un cours complet plutdt
En conclusion, votre appréciation générale du module est

que plusieurs qui nous embrouillent ?

Nb % cit - .
- mr Keck (présentation des molécules d'anesthésio pas du tout actuelle!!l)
trés bonne 3| 108%
bonne 65| 783% La description des molécules de tout le module est reprise plusieurs fois par différents professeurs dans leur propre cours. |l serait
insuffisants 9| 108% préférable quiils se concertent pour éviter de se répéter et pouvoir passer plus de temps et aller plus loin plutdt que de répéter (plus
trés insuffisanie 0] 00% ou moins) la méme chose.
Total 83( 100.0% En « pharma », nous avons beaucoup parlé de molécules « que I'on n'utilise plus », « qui n'existent plus », « qui ne sont pas

trés bonne disponibles pour les vétérinaires »... Pour une premiére approche de I'anesthésiologie, avec déja une quantité importante
bonne

insuffisanie

dinformations nouvelles a retenir, cela m'a semblé un peu de trop...Le reste était assez cohérent.

trés insuffisanie

Avez-vous d'autres remarques concernant le module anesthésiologie? 29 Commentaires

un ou deux TD de cas concrets (cas cliniques, exemples de protocole pour différentes espéces..) auraient été appréciables pour

éclaircir les nombreuses données (utilisation des différentes molécules notamment) exposées dans ce module.

Je trouve dommage qu'il n'y a pas de TD intégré a ce module. Cela permettrait de s'approprier de fagon efficace 'accumulation de
connaissance qui reste théorique et nous permettraient de faire la part des choses entre 'ensemble des molécules et possibilités de
protocoles et de prises en charge en anesthésie. Je trouve qu'une application sur des cas cliniques types est donc indispensable, a

la fois pour notre formation mais aussi afin de nous préparer a certaines questions de I'examen.

les polys founis par K. Portier sont d'excellente qualité, mais le cours sur la préparation d'un protocole anesthésique mériterait
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Mpobaemun Ha WANAXY 3MiH OCBITHbOrO NpoLecy

= HeBignoBigHICTb NpOrpam HaB4Ya/IbHOrO npouecy A0 BUMOT
CYYACHOI NPAKTUKMU

" BenuKe HaBaHTA)XEHHA KiNbKOCTI CTyaeHTiB Ha ogHoro HIM
=" Be/iIMKe HaBaHTAaXXEeHHA aKagemMiuyHUX roguH Ha oaHoro HIMM
= HeBignoBigHiCTb HOPM N/1IaHYBaHHA Ta 061iKy HayKOBO-
MeTOoAU4YHOI poboTH

" HepocCTaTHA KNiHIYHA NPAaKTUKA CTYAEHTIB

= BiacyTHicTb BignoBigHOro o6sn1agHaHHA




ApanTtyBaTu HaBYaNbHY
nporpamy ao sumor MEb

Po3pobuTtu negaroriuHum
pecypc 3 gucumnaiHn

BuU3HauUTH MiHIManbHi
noTtpebu marepianbHO-
TeXHIYHOro 3abesneyeHHA
AnA 3abesneyeHHA
HaBYa/IbHOro npouecy

CraxkyBaHHAa HINIM ®MB
Ha 6a3i VetAgro Sup

Physiology of cardiovascular system/®isionoris cepueso-cyguHHoi
cMcTeMM Ta 0co06aMBOCTI i PYHKLiOHYBaHHA 3a aHecTes3il
Physiology of respiratory system/®isionoria pecnipatopHoi cuctemu ta

0cobaunBoCTi il PyHKLiOHYBaHHA 3a aHecTesil

Local anesthetics / JlTokanbHi aHecTeTUKH

Introduction. History of anesthesiology. General principles

Bctyn. Ictopia aHecTesionorii. 3arasnbHi npUHUMNN

Assessment of the anesthesia risks. Anesthesia protocol /

OuiHKa pu3uKiB pO3BUTKY YCKNaAHeHb. CKNagaHHA NPOTOKOy aHecTesii

Monitoring anesthesia / MpuHuMnu pob6oTu 3 KapaioxipypriuHum
MOHITOpOM

Principles of volatile machines and ventilation / MpuHuunu po6otn 3
NPUCTPOAMM iHFraNALiIMHMX MaLLWH Ta WTYYHOI BEHTUAALIT 1ereHb

Pain management / binb. MeHegXmeHT 60110

Anesthesia features of small animal / Oco6aunBocrti aHecTesii Api6HUX
TBapWH

Anesthesia features of equine / OcobamnBocTi aHecTesii KoHel
Anesthesia features of ruminants / Ocob6aunBocti aHecTesii }KyNHUX

Anesthesia complication. Intraoperative resuscitation / YcknagHeHHsA

aHecresii. I[HTpaonep peaHimaLif

Pain physiology/®isionoris 6onto 1 3
Pharmacology

Anesthesiology
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Content

Preanoesthetic examination
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Induction
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Monhitoting of anesthetized animal
Cardiovascular system
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Capnometry and capnography
Cenlral nervous system

Analysis of heart rate variability

Approximate anesthetic schemes
Schemes of anesthesia in dog
Schemes of anesthesia in cat
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Schemes of anesthesia in pig
Sample of protocol form
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