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The ECMO 
extracorporeal circuit

Centrifugal pump
Membrane oxygenator
Controller 
Cannulas
Tubing



ECMO: Cannulas



The ECMO circuit: 
Central Unit Controller

Flow alarms



ECMO technique de recours en cas 
d’insuffisance cardiaque et/ou 
respiratoire réfractaire…



Advantages of ECMO in the 
setting of cardiogenic shock

Easy/rapid implantation if peripheral ECMO
No sterno/cardiotomy, local anesthesia
Emergency situations

Provides high flow:
Up to 7 L/min 

Bridge to: Recovery, Bridge, Transplantation
Or whatever seems reasonable…
Triage if of doubt about neurological status
Mobile Cardiac Assistance Unit 
For highly unstable patients

“Low cost”, 2-40 times cheaper/other devices
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ECMO limitations

Time limitation: 7 – 21 days
Patient must remain supine

If femoral ECMO
Local Complications : 

Hemorrhages, embolism, acute leg ischemia, 
infection

Stroke: ischemic, hemorrhagic
Brain hypoxia if the heart recovers and the 
lungs are damaged 
Pump highly pre- and afterload dependent 
Non-pulsatile flow?
Pulmonary edema



Complications



Focus sur…

Les complications infectieuses





















L’expérience de la 
Pitié…
Infections nosocomiales chez 
220 malades assistés par 
ECMO VA pour choc cardiogénique



Outcomes of 220 patients on ECMO



Outcomes of 220 patients on ECMO
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Outcomes of 220 patients on ECMO
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Facteurs associés infection

Durée ECMO

Antibiotiques avant ECMO

SOFA >12

Valeur de p Exp(Coef) 95% inf. 95% sup., , , ,
,0090 2,289 1,229 4,262

<,0001 1,140 1,074 1,209
,0233 ,386 ,170 ,879

, , , ,
,0090 2,289 1,229 4,262

<,0001 1,140 1,074 1,209
,0233 ,386 ,170 ,879



Facteurs associés décès

Homme (vs. Femme)

SAPS II

Choc septique
Myocardite

Infection canules

Valeur de p Exp(Coef) 95% inf. 95% sup.
,0006 1,028 1,012 1,044
,0571 2,781 ,969 7,981
,0163 2,302 1,166 4,546
,0009 ,126 ,037 ,430
,0129 ,429 ,220 ,836



Conclusion

L’ECMO est une technique de recours en cas 

D’insuffisance cardiaque et/ou respiratoire réfractaire

ECMO associée à incidence accrue infections nosocomiales

PAVM surtout

Infections site opératoire peu fréquentes

Incidence croit avec 

Durée assistance

Sévérité à l’admission

Ces infections ont un impact pronostique…


