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L’INFORMATION EN REANIMATION

Dans la majorité des cas le patient n’est pas en mesure de recevoir 
l’information sur son état

Cette information va donc délivrée aux proches:

Diagnostic

Thérapeutique

Pronostic



LA REANIMATION POUR LES 
FAMILLES ?



COMPREHENSION?

Elle est incorrecte chez 50% des 
familles interrogées

Azoulay & Al Crit Care Med 2002

40-80% de l’information délivrée est immédiatement oubliée

Kessels RPC J R Soc Med 2003

Quel organe est touché ? 20 % d’erreur
Quels traitements utilisés? 40% d’erreur
Le patient va t-il survivre? 45 % d’erreur



POURQUOI AMELIORER LA 
COMPREHENSION?

• Meilleure capacité à participer aux décisions
Kon AA. CCM 2016  

• Une information de qualité diminue l’anxiété et le 
stress des proches

Pochard F. CCM 2001

Mc Adam J. CCM 2010

Mistraletti G. ICM 2017

• Rencontre régulière
• Attention aux contradictions



Plus d’une fois sur deux, le proche a une estimation du 
pronostic

qui n’est pas concordante avec celle du médecin

Azoulay E. CCM 2000

Chiarchiaro J. CCM 2015

Cox CE. CCM 2009

Burelli G. ACCPM 2017 

DISCORDANCE FREQUENTE MEDECIN / PROCHE

SUR L’EVALUATION DU PRONOSTIC DU PATIENT



La discordance de pronostic peut résulter:

mauvaise compréhension de l’information
et/ou

« sur-optimisme » des proches



Discordance de 
63,5% (95% CI, 
59.0-67.9) entre le 
pronostic évoqué 
par la famille et 
celui énoncé par 
les médecins.





COMMENT AMELIORER LA 
COMPREHENSION?

• Pédagogie de la communication

• Eviter les contradictions dans l’information délivrée par 
les différents intervenants

Azoulay E. AJRCCM 2001

• Changer nos méthodes?
-> Supports écrits ou visuels +++



Les aides visuelles

• Livret d’accueil
• Site WEB : Intensiva

Mistraletti G. ICM 2017



Etude COFAPA

Etude comparative, prospective, monocentrique, 80 patients inclus



Dossier des familles
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Cerveau et nerfs

Etiquette du patient

Meilleur état possible

Bon état

Etat correct

Etat préoccupant

Etat Grave

Etat très grave

SUPPORT VISUEL



Service de Réanimation de Roanne 12 lits
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Discordance de pronostic médecin-famille

Chiarchiaro 2015 Unité A Unité B p: 0,04

Satisfaction des familles:
Unité A: 9,2 /10
Unité B: 8,3/ 10 p: 0,02

COFAPA RESULTATS



Evaluation de l’anxiété des familles avant et après 
mise en place du support visuel

-Prospective, de type Avant-Après
-Bi centrique 
-140 patients inclus
-Du 1er mai 2017 au 30 janvier 2018
- Comparaison du Score HADS total à J5 

Etude ESFAPA



Personne de confiance

Nom

Prénom

Age

Sexe   

1/ Niveau d’étude atteint :

o Aucun

o BEP/CAP

o Baccalauréat

o Etudes supérieures

2/ Lien de parenté avec le patient :

o Epoux/épouse/compagnon/compagne

o Fils/fille

o Père/Mère

o Neveu/nièce/cousin

3/ Combien de fois avez vous pu venir voir votre proche depuis son admission en 

réanimation ?

4/Avez-vous déjà été traité pour un syndrome antidépressif ?

5/ Avez-vous eu besoin de voir la psychologue du service ?

ESFAPA
Etiquette du patient



Table 3 Critère principal et secondaires

(62,3%)



NEJM Mai 2018

Multiplier les entretiens d’information dédiés aux familles : Pas de différence…



CONCLUSION

• Optimiser l’information

• Améliorer la compréhension des traitements

• Supports écrits et visuels

• Information cohérente entre tous les intervenants 

• Binôme Médecin – Paramédical



COMMENT AMÉLIORER LE SUPPORT VISUEL?
EVALUATION DU SUPPORT PAR LES FAMILLES ?



MERCI DE VOTRE ATTENTION


