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Les défis d’aujourd’hui



Système linéaire

Sustainability
Global Warming (human-

induced)

Resources WasteProcessing - Transform

Pollution

- Pollution en 2019 = 9 millions de mort prématurés

- Soit 1 décès sur 6 sur la planète

- 3X plus que les morts du SIDA + tuberculose + 
paludisme réunis

- D’origine anthropique (C02 – énergie 
fossile)

- Effets directs : 
- Malnutrition et sous-alimentation
- Mortalité et morbidité liés aux 

événements extrêmes (vagues de 
chaleur)

- Mortalité et taux de morbidité liés 
aux maladies infectieuses 
(transmissions par vecteurs et 
infections d'origine alimentaire et 
hydrique)

- etc..



Exemple exposition Phtalate relié a la prématurité

Lien environnemental et santé



Notre part…



DONNEES 2014 

- Secteur de la santé mondial = 2.0GtCO2e 
en 2014, soit 4.4% des émissions de GES 
global.

- Secteur de la santé mondial = équivalent 
de 514 centrales à charbon

- Les plus pollueurs : 1) United States (546 
millions metric tons of CO2e), 2) China 
(342 MtCO2e), 3) European Union (248 
MtCO2e).

DONNEES 2019

- 2,5 millions d’emplois, 
soit plus de 9 % de la 
population active. 

- Emissions de GES 
représentent plus de 46 
millions de tonnes de 
CO2e, soit près de 8 % du 
total national 

France

Impact environnemental des systèmes de santé au niveau international



France

Bilan carbone





Un travail collectif



• Fournir des données d’impact 
environnemental des différentes 
stratégies d’anesthésie générale, 

• Faciliter la prise de décision pour 
réduire l’impact 
environnemental de l’anesthésie 
générale. 

• Ces recommandations n’ont pas 
pour vocation de préconiser 
l’usage de telle ou telle stratégie 
anesthésique sur des arguments 
uniquement environnementaux, 
qui seraient découplées des 
données cliniques

Objectif des recommandations



Analyse de la littérature selon la méthodologie GRADE® 
Critère de jugement majeur : 

• impact environnemental (importance 7) ; 

Critères de jugement secondaires : 
• caractéristiques d’usage et confort pour le patient  (importance 6), 

• caractéristiques d’usage et confort pour le soignant  (importance 4).

Puissance ?
Recommandations pour la Pratique Professionnelle (RPP) 

Recommandations Formalisées d’Experts (RFE). 

Méthodologie



• CHAMP 1 – Vapeurs et gaz anesthésiques

• CHAMP 2 – Médicaments intraveineux

• CHAMP 3 – Dispositifs médicaux et environnement de travail

Champ des recommandations



Champ 1 : Vapeurs et gaz
anesthésiques



Anesthesia & Analgesia - October 2021 • Volume 
133 • Issue 4 • p 825

Les gaz d’anesthésie sont
de puissants gaz à effet de 

serre

PRG 2540 /  PRG 510 / PRG 
130    

Anesth Analg
. 2012 May;114(5):1081-5

Gaz & Vapeurs anesthésiques = Gaz à effet de serre



Balance clinique sevoflurane - desflurane 
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Coût Carbone Total 

Des/Sevo à 1MAC pendant 1 heure
60% 02 / 40% N20

DGF 1L/min Desflurane
DGF 2/L min Sevoflurane 

Sherman et al., Anesth Analg, 2012 

Br J Anaesth 2022;128:e32–4

Protoxyde d’azote (N02)

PRG 298

½ vie 
atomsphérique

114 ans 

Déplétion 
ozonique
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Question : La réduction du débit de gaz frais lors d’une anesthésie générale inhalée offre-t-elle un bénéfice sur la 
réduction de l’impact environnemental par rapport à une anesthésie inhalée à haut débit de gaz frais ? 

DGF

Débit de Gaz Frais (DGF)



AINOC

Anesth Analg 2010;111:92–8

DFG et Anesthésie Inhalée à Objectif de Concentration (AINOC)
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Question : L’utilisation des systèmes de recapture des vapeurs anesthésiques lors d’une anesthésie générale inhalée, 
offre-t-elle un bénéfice sur la réduction de l’impact environnementalpar rapport à une anesthésie inhalée avec 
élimination de l’effluent de vapeurs et gaz par les systèmes d’évacuation des gaz anesthésiques (SEGA) ? 

Systèmes de recapture



Monitorage profondeur anesthésie 
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Champ 2 : Médicaments
intra-veineux



Anesthesia & Analgesia: January 2019 - Volume 128 - Issue 1 - p 13-15

Resources, Conservation and Recycling 2021 

Lancet Planet Health
. 2020 Jul;4(7):e271-e279

Impact environnemental des médicaments d’anesthésie : « choisis ton poison » 
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Moyenne des 
quantités de 
médicaments 

gâchées :

38%

Anesthesia & Analgesia: May 2021 -
Volume 132 - Issue 5 - p 1450-1456
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CHAMP 3 – Dispositifs médicaux et 
environnement de travail



Br J Anaesth 2017;118:862–9

Dispositifs Médicaux
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Question : Le changement hebdomadaire des circuits de respirateurs offre-t-il un bénéfice sur la réduction
de l’impact environnementalpar rapport à un changement quotidien sans compromettre la sécurité des 
patients ? 
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Question : Une politique de tri, de recyclage et de valorisation des déchets d’anesthésie
offre-t-elle un bénéfice sur la réduction de l’impact environnemental sans compromettre 
la sécurité des patients ? 
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Merci


