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Ra.onnel	
  (1)	
  

•  Extuba.on	
  non	
  programmée:	
  
–  Volontaire	
  
–  Accidentelle	
  

•  Un	
  évènement	
  fréquent	
  en	
  réanima.on	
  
	
  
•  Une	
  morbidité	
  importante	
  

•  Des	
  facteurs	
  de	
  risques	
  connus	
  
–  Alcool	
  
–  Agita.on	
  
–  Homme	
  
–  Bas	
  niveau	
  de	
  séda.on	
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Ra.onnel	
  (2)	
  

•  Un	
  évènement	
  fréquent	
  en	
  réanima.on	
  mais	
  de	
  fréquence	
  
variable…	
  
–  Entre	
  0,1	
  et	
  3,6	
  évènement	
  pour	
  100	
  j	
  ven.la.on	
  

	
  
•  Une	
  morbidité	
  importante	
  mais	
  sans	
  augmenta.on	
  de	
  la	
  mortalité	
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•  Des	
  facteurs	
  de	
  risques	
  connus	
  mais	
  de	
  préven.on	
  difficile	
  
–  Alcool	
  
–  Agita.on	
  
–  Homme	
  
–  Bas	
  niveau	
  de	
  séda.on	
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Matériel	
  &	
  Méthodes	
  

•  12/02/2011	
  au	
  15/04/2012	
  

•  Retrospec.f	
  

•  Fiche	
  déclara.ve	
  systéma.que	
  et	
  analyse	
  en	
  
RMM	
  

•  Protocole:	
  
–  Epreuve	
  de	
  VS	
  par	
  IDE	
  si	
  critères	
  réunis	
  
–  Protocole	
  de	
  séda.on	
  gérés	
  par	
  IDE	
  (AWARE)	
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Flow	
  Chart	
  

1140	
  pa.ents	
  admis	
  

410	
  non	
  ven.lés	
  invasivement	
  

740	
  pa.ents	
  ven.lés	
  

31	
  extuba.ons	
  non	
  programmées	
  

21	
  non	
  ré-­‐intuba.on	
   10	
  ré-­‐intuba.on	
  

Soit	
  4,2%	
  



Ré	
  intuba$on	
  –	
  
(n=21)	
  

Ré	
  intuba$on	
  +	
  
(n=10)	
  

P	
  

Age	
   43	
  ±	
  4	
   62	
  5	
   0,051	
  

Sexe	
  =	
  M	
  (%)	
   14	
  (66%)	
   9	
  (90%)	
  

IGS	
  2	
   42,7	
  ±	
  18,1	
   43,2	
  ±	
  15,4	
  

Volontaire	
  /	
  accidentelle	
   21/0	
   6/4	
   0,006	
  

Complica.ons	
   0	
   5	
   0,001	
  

Délai	
  admission	
  –	
  extuba.on	
   78	
  ±	
  21	
   87	
  ±	
  28	
  

Horaire	
  de	
  garde	
   8	
  (38%)	
   9	
  (90%)	
   0,009	
  

Durée	
  hospitalisa.on	
  
réanima.on	
  (j)	
  

7	
  ±	
  2	
   24	
  ±	
  5	
   0,002	
  

Mo.f	
  coma	
  =	
  IMV	
   6	
  (29%)	
   0	
  

Critères	
  sevrages	
  présents	
   8	
  (38%)	
   3	
  (30%)	
  

Test	
  sevrage	
  réalisé	
   5	
  (24%)	
   2	
  (20%)	
  

Agita.on	
   10	
  (48%)	
   3	
  (30%)	
  

Arrachage	
  KT	
  central	
   0	
   1	
  (10%)	
  

Conten.on	
   19	
  (90%)	
   9	
  (90%)	
  

Séda.on	
  /	
  analgésie	
   8	
  (30%)	
   6	
  (60%)	
  

Risque	
  IDE	
   9	
  (43%)	
   2	
  (20%)	
  

Risque	
  Dr	
   4	
  (19%)	
   2	
  (20%)	
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Résultats	
  

•  Pa.ents	
  présentant	
  les	
  critères	
  de	
  sevrage	
  faible:	
  30	
  à	
  40%	
  

•  Plus	
  de	
  60%	
  des	
  pa.ents	
  non	
  ré	
  intubés	
  

•  Tous	
  les	
  pa.ents	
  du	
  groupe	
  R-­‐	
  se	
  sont	
  extubés	
  
volontairement	
  sans	
  complica.on	
  secondaire	
  

•  40%	
  de	
  complica.ons	
  dans	
  le	
  groupe	
  R+,	
  toutes	
  chez	
  des	
  
pa.ents	
  avec	
  une	
  extuba.on	
  accidentelle	
  (transport,	
  DV)	
  

•  2	
  décès	
  dans	
  le	
  groupe	
  R+	
  mais	
  non	
  liées	
  à	
  cele	
  période	
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Les	
  ques.ons	
  de	
  CRONOS	
  

•  Extuba.on	
  non	
  programmée	
  «	
  fréquente	
  »	
  ?	
  

•  Extuba.on	
  accidentelle	
  rare	
  ?	
  

•  Des	
  complica.ons	
  poten.ellement	
  graves	
  ?	
  

•  Extuba.ons	
  non	
  programmées	
  «	
  volontaires	
  »	
  
nécessitent	
  rarement	
  une	
  ré-­‐intuba.on	
  ?	
  	
  

•  Le	
  «	
  prix	
  à	
  payer	
  »	
  pour	
  les	
  protocoles	
  de	
  dé	
  séda.on	
  
précoce…	
  


