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Que retenir de l’actualité en réanimation : 
Arrêt cardiaque
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Que retenir de l’actualité - AC : Plan
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Que retenir de l’actualité - AC : Epidémiologie

Baldi E et al. Resuscitation 2025;215:110733

68 ans

1
2

2/3 homme

ACEH : 40000 / an

ACIH : 40000 / an



Que retenir de l’actualité - AC : Epidémiologie

Baldi E et al. Resuscitation 2025;215:110733

1 ACEH sur 5 !

Rythme choquable



Que retenir de l’actualité - AC : Epidémiologie

Baldi E et al. Resuscitation 2025;215:110733

Origine cardiaque : 70% Autres : 30%
Etiologies



Que retenir de l’actualité - AC : Epidémiologie

Wang RC et al. Resuscitation 2024;198:110159
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Que retenir de l’actualité - AC : Epidémiologue

Baldi E et al. Resuscitation 2025; 215:110733

4,9%



Que retenir de l’actualité - AC : Epidémiologie

Gräsner JT et al. Resuscitation 2025 (In Press)
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Que retenir de l’actualité - AC : Réanimation basique

Smyth MA et al. Resuscitation 2025;215:110771

1 2 3



Que retenir de l’actualité - AC : Réanimation basique

Smyth MA et al. Resuscitation 2025;215:110771

L’appel des secours intervient plus précocément



Que retenir de l’actualité - AC : Réanimation basique

Smyth MA et al. Resuscitation 2025;215:110771

Pas de bénéfice d’une planche dorsale

Ne pas déplacer patient du lit au sol

Utiliser la function rigidification matelas si dispo

La planche dorsale n’est plus recommandée



Que retenir de l’actualité - AC : Réanimation basique

Dewan M et al. Resuscitation Plus 2024;9:100718

+2 mm
Matelas seul + Planche    



Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée

KT-IAO O2 / SpO2 CEE ECMO

Soar J et al. Resuscitation 2025;215:110769



Soar J et al. Resuscitation 2025;215:110769

KT-IAo

OU 

VVP

?
ADRE

: 

Adrénaline

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Vallentin MF et al New Engl J Med 2024Couper K et al New Engl J Med 2024



Huméral

Tibial

n=361

n=370

Position ok

71%

100%

30%

31%

RACS

Couper K et al. New Engl J Med 2024;392:349-360

Couper K et al New Engl J Med 2024



VVP en première intention

KTIAo après ≥ 2 échecs VVP

Adrénaline

Soar J et al. Resuscitation 2025;215:110769

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée

ADRE



Oxygène
?

Soar J et al. Resuscitation 2025;215:110769

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Bernard SA et al. JAMA 2022;328:1818-26EXACT TRIAL
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Oxygène

Maximum d’O2 possible pendant RCP

Objectif SpO2 post RACS : 94-98%
Uniquement si mesure fiable

Soar J et al. Resuscitation 2025;215:110769

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Soar J et al. Resuscitation 2025;215:110769

Défibrillation Position des patchs+++ 

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Soar J et al. Resuscitation 2025;215:110769

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Heames RM et al. BMJ 2001; 322:1393-94

Défibrillation

78%

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Soar J et al. Resuscitation 2025;215:110769

Défibrillation
FV chez un patient monitoré : 

jusqu’à 3 chocs successifs

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Lupton JR et al. JAMA Netw Open 2024;7:e2431673

VS.

AL : n=97 AP : n=158

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Lupton JR et al. JAMA Netw Open 2024;7:e2431673
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Soar J et al. Resuscitation 2025;215:110769

1 2 3FV réfractaire
FV récidivante

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



1 2 3
20% des FV sont « réfractaires »

van Halem AP et al. Resuscitation 2003; 58:17-24

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée

(Et 20% des rythmes sont choquables…)



Kudenchuk PJ et al. New Engl J Med 1999; 341:871-8

1 2 3
ADRE 
1 mg

+

FV réfractaire : 3 CEE ou plus

(n=504)

CORDARONE
300 mg IVD

PLACEBO

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



1 2 3

44%
49%

34%
39%

Kudenchuk PJ et al. New Engl J Med 1999; 341:871-8

PLACEBO

CORDARONE
300 mg IVD

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



1 2 3

13%
(33/246) 

13%
(34/258) 
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Kudenchuk PJ et al. New Engl J Med 1999; 341:871-8

PLACEBO

CORDARONE
300 mg IVD

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Soar J et al. Resuscitation 2025;215:110769

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée

1 2 3
Adrénaline 1 mg
Cordarone 300 mg
(ou Xylocaïne 100 mg)



Soar J et al. Resuscitation 2025;215:110769

1 2 3

DDS ou changement vecteur

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Cheskes S et al. New Engl J Med 2022; 287:1947-1956DOSE-VF STUDY

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Cheskes S et al. New Engl J Med 2022; 287:1947-1956DOSE-VF STUDY

Contrôle Défibrillation antéro-postérieure (DAP) Défibrillation double séquence (DDS)

n=136/405 n=143/405 n=125/405

1 2 3

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Cheskes S et al. New Engl J Med 2022; 287:1947-1956DOSE-VF STUDY

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Cheskes S et al. New Engl J Med 2022; 287:1947-1956DOSE-VF STUDY
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Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Cheskes S et al. New Engl J Med 2022; 287:1947-1956DOSE-VF STUDY
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Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Cheskes S et al. New Engl J Med 2022; 287:1947-1956DOSE-VF STUDY

Intubation ?

Adrénaline ?

Cordarone ?

2 défibrillateurs ?

Formation ?

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Soar J et al. Resuscitation 2025;215:110769

DDS non recommandée en routine

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



www.urgences-ara.fr

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Soar J et al. Resuscitation 2025;215:110769

Considérer un changement de vecteur pour 
FV réfractaire (≥ 3 CEE)

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Soar J et al. Resuscitation 2025;215:110769

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée

1 2 3

Changement de vecteur

AL AP

Vérifier position patchs !



1 2 3

FV réfractaire / AC réfractaire

?

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Soar J et al. Resuscitation 2025;215:110769

ECMO possible chez patients sélectionnés

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Yannopoulos D et al. Lancet 2020;396:1807-1816ARREST TRIAL

(n=29)

43%
(6/14) 

7%
(1/15) 

P<0.05

Su
rv

ie
H

ôp
ita

l

ECMO CTRL

1 2 3

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Belohlavek J et al. JAMA 2022;327:737-47
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Rythme initial choquable

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Suverein MM et al. New Engl J Med 2023; 388:299-309INCEPTION TRIAL

Essai multicentrique en Allemagne

N=70

N=64

AC-ECMO : 74’
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Réa standard ECMO P

ARREST (Lancet 2020) n=15 n=14

Survie 6 mois CPC1-2 0% 43% <0.001
PRAGUE OHCA (JAMA 2022) n=132 n=124

Survie 6 mois CPC1-2 22% 32% NS
INCEPTION (NEJM 2023) n=64 n=70

Survie 6 mois CPC1-2 16% 20% NS

DOSE VF-STUDY (NEJM 2022) Réa standard DDS P

RANKIN modifié ≤2 11% 27% 0.009

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Ali et al. Scand J Trauma Resusc Emerg Med 2024;32:31ON-SCENE TRIAL

TV/FV ou EP

N=221

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Soar J et al. Resuscitation 2025;215:110769

MCE si PAS < 50 après traitements

Si PA invasive : Adrénaline par 0,1 mg

Objectif PAD > 30 et EtCO2 > 25 mmHg

Que retenir de l’actualité - AC : RCP spécialisée



Que retenir de l’actualité - AC : Post-RACS

Nolan JP et al. Resuscitation 2025; 215:110809

hypothermieCoronarographie Pression artérielle 



Que retenir de l’actualité - AC : Post-RACS

Nolan JP et al. Resuscitation 2025; 215:110809

Coronarographie

Différer la coronarographie si pas de STEMI



Lemkes JS et al. New Engl J Med 2019;380:1397-407COACT

AC sans élévation du segment ST ?
Rythme choquable

P = NS

J90

Coro. différée (n=276)
Coro. immédiate (n=256)

N=542

Que retenir de l’actualité - AC : Post-RACS



P = 0,06

J30

Desch S et al. New Engl J Med 2021;380:1397-407TOMAHAWK

AC sans élévation du segment ST ?
Choquable ET non choquable

Coro. différée (n=265)
Coro. immédiate (n=265)

N=530

Que retenir de l’actualité - AC : Post-RACS



Heyne S et al. Eur Heart J 2023;44:1040-54

Etudes 
observationnelles

Essais
randomisés

Que retenir de l’actualité - AC : Post-RACS

randomisé

Observ.



Que retenir de l’actualité - AC : Post-RACS

Nolan JP et al. Resuscitation 2025; 215:110809

Coronarographie

Place du scanner crâne + TAP injecté



Que retenir de l’actualité - AC : Post-RACS

Nolan JP et al. Resuscitation 2025; 215:110809

hypothermie Contrôle de température ≤ 37,5°C : 36-72h



2010

Deakin CD. Resuscitation 2010; 81S:e93-e174

HT 32-34°C, 12-24h, si coma après FV
Autres rythmes et ACIH : considérer HT

Solutés froids : efficaces et sûrs

Que retenir de l’actualité - AC : Post-RACS



33°C versus < 37,9°C
• 1850 patients
• 14 pays
• 80% homme
• ¾ rythme choquable
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Ancillaire TTM-2 Lilja L et al. JAMA Neurol 2023; 80:1070-1079

Que retenir de l’actualité - AC : Post-RACS

Devenir des 
survivants de TTM2 



TTM-2+HYPERION Taccone F et al. JAMA Neurol. 2024;81:126-133

Que retenir de l’actualité - AC : Post-RACS

868 ACEH 
non choquable



N=800 ACEH
85% FV/TV
50% STEMI

T < 37.7°C 36h versus 72h

Hassager C et al. New Engl J Med 2023;388:888-97
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TTM 36h ≤38°C 72h

Etude secondaire BOX-TRIAL

Actualités dans l’arrêt cardiaque : Contrôle thermique



Que retenir de l’actualité - AC : Post-RACS

Nolan JP et al. Resuscitation 2025; 215:110809

Pression artérielle 

Eviter l’hypotension + PAM > 60-65 mmHg



CJP : CPC score 3-5 à J90

BOX-TRIAL Kjaergaard J et al. New Engl J Med 2022;387:1456-66

77 mmHg

63 mmHg

Quel objectif de 
PAM ?

Que retenir de l’actualité - AC : Post-RACS

Age : 62 ans
Homme : 80%
Témoin : 85%
FV/TV : 85%
AC-rando: 2,5h



BOX-TRIAL

Niveau de PAM ?

PAM 63 mmHg PAM 77 mmHg

Différence PAM 10.5 mmHg (p<0.05)

Que retenir de l’actualité - AC : Post-RACS

Kjaergaard J et al. New Engl J Med 2022;387:1456-66



Niveau de PAM ?

BOX-TRIAL

PAM 63 mmHg PAM 77 mmHg

HR 1.08 (0.84-1.37) ; p=0.56
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Age : 62 ans
Homme : 80%
Témoin : 85%
FV/TV : 85%
AC-rando: 2,5h

Kjaergaard J et al. New Engl J Med 2022;387:1456-66

Que retenir de l’actualité - AC : Post-RACS



Que retenir de l’actualité - AC : Post-RACS

Nolan JP et al. Resuscitation 2025; 215:110809
Pression artérielle 

Personnalisation de la PAM



Nolan JP et al. Resuscitation 2025; 215:110809

Que retenir de l’actualité - AC : Post-RACS



Plan dur n’est plus recommandé

Changement de vecteur / FV réfractaire

80% des AC non choquable

n

Que retenir de l’actualité dans l’arrêt cardiaque : Conclusion

n

Congrès des Actualités en Réanimation
20 Novembre 2025 - Lyon

Contrôle de la température > 36h


