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3. RESULTATS 

3.1 Données démographiques  



Population de 

(n=272)

Bon devenir  

(n=89)

Mauvais

devenir

(n=183)

p

Age (années) 65 [53-75] 60 [49-70] 68 [58-76] 0,002

Sex ratio 

(M/F)

192/80 75/14 117/66 0,001

No-flow (min) 3 [0-10] 1 [0-5] 5 [0-10] <0,001

Low-flow 

(min)

15 [10-25] 10 [5-15] 20 [15-30] <0,001

Rythme initial  

- choquable

-non choquable

105 (44%)

131 (56%)

57 (74%)

20 (26%)

48 (30%)

111 (70%)

<0,001



3.2 Lactatémies et pronostic neurologique 



Population de Bon devenir Mauvais

devenir

p

Lactate H0  4,2 [2,2-8,1] 2,2 [1,5-3,6] 5,4 [3,3-9,4] <0,01

Lactate H12  2,1 [1,3-3,4] 1,4 [1,0-2,2] 2,5 [1,6-4,7] <0,01

Lactate H24  1,5 [1,1-2,4] 1,3 [0,9-2,1] 1,8 [1,1-2,8] 0,01





3.3  Pronostic neurologique et lactatémie initiale  



3.4 Lactatémie et mode de décès 



3.5 Facteurs associés au mauvais devenir 



Paramètres Odds-ratio (CI 95%) p

Age > 58 ans 2,25 (1,33-3,81) 0,002 

Sexe féminin 3,02 (1,58-5,76) 0,0008 

Origine cardiaque 0,30 (0,17-0,55) <0,0001 

Origine respiratoire 3,29 (1,81-5,96) <0,0001 

Rythme chocable 0,15 (0,08-0,28) <0,0001 

No flow > 3 min 3,04 (1,63-5,64) 0,0004 

Low flow > 15 min 5,27 (2,77-10,0) <0,0001 

Lactate H0 > 4 mmol/L 7,54 (4,07-14,0) <0,0001 

Lactate H12 > 3 mmol/L 5,73 (2,56-12,9) <0,0001 

Lactate H24 > 2.5 mmol/L 3,54 (1,55-8,11) 0,003 
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