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Création d’'un abord vasculaire chez les personnes agées
Quelles particularités ?

Le choix de I'abord vasculaire a créer peut dépendre de certains aspect générales
vues sous un aspects «gériatrique»

Nécessité dialyse

- en urgence
- début prévisible

Conditions générales

- physique
- cognitive

Fonction cardiaque de base

Résultats examen clinique et ECD



Création d’'un abord vasculaire chez les personnes agées
Quelles particularités ?

Nécessité dialyse

Présence pace maker
- en urgence
Conditionnes d’hygiene
IRA:
_ ) _ _ Patient dément:
KT temporaire (fémoral ou jugulaire) _insertion difficile
- risque de rétraction

IRC « late referral »:

KT tunnelisé (préférablement), prévoir (si possible) future abord vasculaire natif

Les prothése rapidement ponctionables:
- c’est vraiment raisonnable et sur dans un cadre d’urgence (méme relative)?




Création d’'un abord vasculaire chez les personnes agées
Quelles particularités ?

Présence pace maker
Conditionnes d’hygiene
Patient dément:

Nécessité dialyse
- insertion difficile
- risque de rétraction

- début prévisible + espérance de vie <3-6 mois: KT tunnelisé

- début prévisible + espérance de survie « normale »
Voire

™~

Conditions générales

- physique
- cognitive

Fonction cardiaque de base

Résultats examen clinique et ECD



Création d’'un abord vasculaire chez les personnes agées
Quelles particularités ?

début dialyse prévisible + espérance de vie « normale »

Conditions générales physique Peut-il étre opérée sur un bras?
- marche autonome (nécessite déambulateur?) Peut-il éviter toutes compressions sur une FAV/PAV?
- paralysie des membres? o ) _
- ankylose épaule/ coude? Peut-il étendre son bras en séance de dialyse?

Conditions générales cognitive Patient dément:

Création FAV/PAV difficile
Risque ponction veines jugulaires
Peut tirer le KT

Peut tirer les aiguilles en dialyse




Création d’'un abord vasculaire chez les personnes agées
Quelles particularités ?

début dialyse prévisible + espérance de vie « normale »

Fonction cardiaque de base

Insuffisance cardiaque: FAV e PAV peuvent étre péjoratif

- dysfonction Cardiaque grave? Quel paramétres considérer...?

réévaluation aprés stabilisation clinique
Revascularisation par by-pass avec artere mammaire?

- Cardiopathie ischémique?

PMK-défibrillateur: risque gros bras (surtout FAV au coude)

- Pathologie du rythme?



Création d’'un abord vasculaire chez les personnes agées
Quelles particularités ?

début dialyse prévisible + espérance de vie « normale »

Résultats examen clinique

- ankylose, paralysie (épaule, coude)
- état de la peau

Antecedents (PMK, PICC, coronarographie trans-radiale etc.)

Longue hospitalisation?
Le capital vasculaire est encore la..?



Création d’'un abord vasculaire chez les personnes agées

Quelles particularités ?

début dialyse prévisible + espérance de vie « normale »

Résultats examen ECD

Artéere:

Calcifications?

Réponse a I'hyperémie ?

Pressions perfusions distales/ DBI ?

Veine:

Est-ce que elle sont encore |a.?

Retard de maturation
Ischémie distale

Capital vasculaire perdu




Création d’'un abord vasculaire chez les personnes agées
Quelles particularités ?

début dialyse prévisible + espérance de vie « normale »

Dans certaines cas lI'age n’est qu’une chiffre:
FAV native et plus distale possible, selon disponibilité des vaisseaux

Problemes physiques: considérer KT tunnelisé

Problémes cognitive:...selon les cas



