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Compte rendu n°33
REDACTEUR : MAGALI BISCHOFF

ÉTAIENT PRÉSENTS   :

Magali BISCHOFF, Assistante de Coordination RESUVal
Olivier BLUM, HP Est Lyonnais (Urgences)
Eric BONNEFOY, CH Louis Pradel (Unité 51)
Catherine CAPLETTE, CH Bourgoin (Urgences - SMUR)
Carlos El KHOURY, CH Vienne (Urgences - SMUR)
Eric ROUSSEL, CH Villefranche (Urgences – SMUR)
Patrice SERRE, CH Bourg en Bresse (Urgences – SMUR)

ABSENTS   EXCUSÉS   :

Sébastien BEROUD ; Danièle CAO, CCU Louis Pradel ; Alexandre GUY, HEH (Pavillon N); Vanessa LABEYE, HEH (Pavillon  
I) ; Yvan MANN, Clinique d'Ambérieu ; Muriel VIGNAT, CH Bourgoin

A L'ORDRE DU JOUR   :

 Présentation Newsletter
 FMC 26 juin - HFME
 Référentiel tachycardie
 Référentiel HTA
 OJ des prochaines réunions du CS

1. Présentation Newsletter par Carlos El KHOURY
� Elle reprend les données principales de nos trois registres ;
� Basée sur des illustrations utilisées dans nos derniers posters ou présentations ;
� Diffusion trimestrielle prévue :

- par mail très large (toute la liste de contacts)
- par papier en + pour directions, chefs de services (urgences, cardio, trauma, neuro...)

� Idées pour la prochaine NL : 
- registre OSCAR passages en SAU
- benchmarking sur variables pertinentes (selon dispersion des variables identifiées par Élodie, statisticienne)

� Sollicitations à Elodie : 
- dispersion des variables
- présentation des TIMI (3 à part)
- suivre évolution annuelle de la mortalité thrombolyse / angioplastie primaire et urgences / SMUR

� Emmanuelle PIERRE va travailler avec Carlos et Elodie sur ces indicateurs

RESeau des Urgences de la Vallée du Rhône
RESeau Cardiologie Urgence



2. FMC NACO – 26 juin 2013 – Amphi HFME
Présentation des différents cas : 

� Patient qui arrive en FA et mis sous NACO en SAU (Vienne – Carlos) : présentation orale
� Choc hémorragique sous NACO (Alexandre Guy) : relecture du cas
� IDM (Catherine Caplette) : relecture
� Fracture du col du fémur (Eric Roussel) : relecture
� TC (Stéphane Blain) : relecture
� AAA (Éric Roussel) : relecture

Les orateurs ont communiqué les présentations à Patrice (mise en place de l'animation boîtiers). Il les transmettra  
aux experts et aux modérateurs.

Il  est  proposé  que  RESCUe  effectue  un  sondage  flash  auprès  de  cliniciens,  spécialistes  de  l'hémostase,  angio-
plasticiens avant la tenue de la FMC.
Question posée : 
« Situation : infarctus avec sus-décalage du segment ST, chez un patient sous NACO, en cours de transfert pour une 
angioplastie primaire, sachant que ticagrelor, prasugrel ou plavix seront administrés de toutes façons au cours de la  
procédure car un stent sera mis en place. Que faut il donner lors du transfert ? 
A/ Aspirine + Ticagrelor
B/ Aspirine + Plavix
C/ Aspirine seul
D/ Enoxaparine ou HNF »
Les résultats de cette consultation seront intégrés au diaporama de Catherine.

Synthèse NACO : Patrice propose un tableau de synthèse. Il sera remis aux participants à la FMC avec l'information  
« draft en cours de validation – sur le site resuval.fr en juillet ». On retire apixaban, on ajoute le score HAS bled, la 
formule de cockroft, chads vasc.

3. Référentiel tachycardies
Julien Pineau valide la présentation proposée.

4. Référentiel HTA
De  nouvelles  recommandations  européennes  dans  l'HTA  ont  été  publiées.  Elles  impactent  légèrement  notre  
référentiel.

� Critère d'entrée PAD > 120
� baisse de 25 % durant la 1ère heure

5. Calendrier des prochaines réunions
� 13/09 à l'H cardio 16:30 – 18:00
◦ Bilan du Printemps de la MU
◦ Préparation FMC du 6/11 : choix des présentations, des auteurs, des experts
◦ Divers

� 18/10 à l'H cardio 16:30 – 18:00
◦ DAI et PM : présentation des propositions de protocole et discussion (O. Levavasseur = pilote)
◦ Préparation FMC du 6/11 : finalisation des présentations

� 6/11 FMC à Bourgoin : « Pathologies cardiaques chez l'insuffisant rénal et le diabétique »
� 22/11 Vienne 16:00 – 18:00
◦ DAI et PM : Présentation des protocoles corrigés (au besoin) 

� 13/12 Vienne 16:00 – 18:00
◦ DAI et PM : finalisation


