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Arrêt Cardiaque
Pourquoi rien ne marche ?





Lapostolle, Eur J Emerg Med (In Press)

N=6.131

52% de multiples de 5 ! 



Robinson, BMC Veterinary Research, 2006

Nés le 20 du mois… 

Mais pas le 13… 









Qualité de la RCP : 
Critère indépendant de survie

OR : 3,9 ; IC95 % : 1,1-14,0 ; p < 0,04

Gallagher, JAMA, 1995



Ning-Ping, Resuscitation, 2010





Hupfl, Lancet, 2010



Pression perfusion coronaire MCE Ceinture p

Sans épinéphrine 14+6 mmHg 21+8 mmHg < 0,0001

Avec épinéphrine 17+6 mmHg 45+11 mmHg < 0,0001

Halperin, J Am Coll Cardiol, 2002



Duchateau, Intens Care, 2010





Hallstrom, JAMA, 2006



Wik, Resuscitation, 2014



Li, Scand J Emerg Med, 2016











Holmberg, Resuscitation, 2002



Odds Ratio [95%CI] p-value Odds Ratio [95%CI] p-value Odds Ratio [95%CI] p-value
ADRE- 1 1 1
1 mg 0.48 [0.27-0.84] 0.01 0.38 [0.18-0.78] 0.008 0.60 [0.23-1.60] 0.31
2-5mg 0.30 [0.20-0.47] <0.001 0.25 [0.14-0.44] <0.001 0.40 [0.19-0.84] 0.02
>5 mg 0.23 [0.14-0.37] <0.001 0.16 [0.08-0.30] <0.001 0.36 [0.16-0.82] 0.01
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Hagihara, 
JAMA, 2012
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Adrénaline

Une erreur de 
paradigme ? 



ACR



ACR Survie



ACR SurvieRACS



ACR SurvieRACS



ACR Survie

RACS



Cook, BMJ, Mars 2019

Jung, Ann Transl Med, Dec 2018



Délétère

Indispensable

Alternative ou association



Des raisons d’espérer





Life signs in ’’dead’’ patient

Lapostolle, Resuscitation, 2012



Hutin, JEMS, 2017



Hutin, JEMS, 2017



Période de 4 ans : 15.680 AC => 156 patients inclus = 1%



ECMO Survie

29%



5.566 AC
50 inclus = 2%

SAMU 75
SAMU 93



5.566 AC
50 inclus = 2% Survie

30%



ECMO : survie = 29%

Survie = 30%

2 x 43.000 patients à inclure

Petrovic, Eur J Emerg Med, 2021



EMJ, 2017





Des raisons d’espérer



Foto FLapo





Scquizzato, Resuscitation, 2020

RCP témoins

RACS

Survie J30



No-flow : 92 vs 82 sec (-12%)
p=0.0001

Issleib, Scand J Trauma Emerg Med, 2021



Carrillo-Larco, Glob Health Epidemiol
Genom, 2018 & Claesson, JAMA, 2017



Debaty, 
Resuscitation, 2015



Petrovic, Resuscitation, 2010 Baloglu Kaya, Am J Emerg Med, 2020



Baloglu Kaya, Am J Emerg Med, 2020








