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LIENS D’INTÉRÊT

• Honoraires pour activité de conseil (Löwenstein)

• Mise à disposition de matériel pour la réalisation d’études cliniques 
(Covidien, Getinge, GE)

• Frais de transport (ALMS, Draëger)
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LA DYSPNÉE

Parshall, AJRCCM, 2012
Lansing, Respir Physiol Neurobiol, 2009 

Comme la douleur : 
composants physique et 

émotionnel 



Schmidt, Crit Care Med, 2011
Schmidt, Intensive Care Med, 2014

LA DYSPNÉE
96 patients ventilés 

47 % rapportent une 
dyspnée 
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Ø Indication et réglages de la ventilation mécanique

1/ réduire le travail des muscles respiratoires 

2/ corriger l’hypoxémie et l’hypercapnie. 

Þ soulager la dyspnée

LA DYSPNÉE

POURQUOI L’ÉVALUER ? 



q 96 patients ventilés

Ø Evaluation de la dyspnée par EVA

Ø Ajustement des réglages du ventilateurs en cas de dyspnée 

q Effet de l’ajustement des réglages du ventilateur

LA DYSPNÉE

POURQUOI L’ÉVALUER ? 

Schmidt, Crit Care Med, 2011

Ø Diminution de la dyspnée chez 35% des  
patients. 

Ø Succès d’extubation dans les 3 jours plus 
fréquent chez ces patients 
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Schmidt, Intensive Care Med, 2014



Decavèle, Curr Opin Crit Care, 2019 
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Mais pas de 
quantification de 

l’intensité
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Mais difficulté d’expression du patient de réanimation 



Mais …

- Dyspnée = sensation  
multidimensionnelle

- Confusion

LA DYSPNÉE

COMMENT L’ÉVALUER ? Auto-évaluation



100 patients ventilés

Evaluation de dyspnée, de sentiment de sécurité et d’amélioration de la fonction 
respiratoire pendant une épreuve de ventilation spontanée

Echelle numérique de 0 à 10 

Haugdahl, AJRCCM, 2015

LA DYSPNÉE

COMMENT L’ÉVALUER ? 



Binks, Resp Care, 2017

LA DYSPNÉE

COMMENT L’ÉVALUER ? 

Infirmier

Médecin

30 patients ventilés

Evaluation de la dyspnée par 
échelle de Borg modifiée



Campbell, J Palliat Med, 2010 
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Decavèle, ERJ, 2018

LA DYSPNÉE
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Score MV-RDOS = 5 items

Hétéro-évaluation
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EVALUATION DE LA DYSPNEE

Ø Dyspnée = symptôme fréquent

Ø Source d’inconfort

Ø Sa détection permet de la prendre en charge 

Ø Auto-évaluation souvent difficile

Ø Hétéro-évaluation standardisée 
Ø quantification pour évaluer les mesures correctives
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