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Le point Physiopathologie 



Accident de SKI

Grade B Bassin
Choc hémorragique
Prise en charge 
médicale =  OK 

T°= 36.6°c

Probabilité de survie > 60% 

Probabilité de survie < 20% 

T°= 33.8°c
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Image Passeport santé 

Probabilité de survie 5O %

Probabilité de survie 1O %

AC dans un parc   
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Thermorégulation

Produire de la chaleur

Eviter de perdre de la chaleur 

Paal 2022, Int J Env Public health 

Physiologie



Hypothermie Primaire 

Baisse de Production de chaleur
 
✓ Age extrêmes
✓ Epuisement
✓ Pathologies neuro musculaires  
✓ Malnutrition

Augmentation des Pertes  de chaleur
 
✓ Brulés, 
✓ Vaso dilatation ( Alcool, médicaments)
✓ Iatrogène ( transfusion, perfusion..)
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Troubles de la thermo régulation
 
✓ Neurologiques (AVC, malformations)
✓ Métaboliques ( hypopituitarisme, hypoglycémie ..)
✓ Etats de choc 
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Immersion dans l’eau froide

-1° toutes les 3 min 
Pour une eau à 2°c  -    T°: 27°c en 30 min

Exposition au vent
-2°c par heure (+ si vent fort)

Hypothermie Secondaire
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Soreide, K. Scan J of Trauma
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Soreide, K. Scan J of Trauma

TRAUMA



Marc Blancher
CHU Grenoble Alpes

Le froid et le Traumatisé sévère

Balvers K et al (2016) 
Hypothermia as a predictor for mortality in trauma patients at admittance

to the intensive care unit. J Emerg Trauma Shock 9:97–102

Vardon et al ( 2016) 
 Review  Accidental Hypothermia in sever trauma patients. Anesth. Crit Care Pain Med …

Augmente la mortalité

• 40%   < 34°c
• 69%   < 33°c
• 100% < 32°c
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Choc hémorragique et Hypothermie  

-1°c = - 10% de fonction de coagulation

« a temperature lower than 34 °C was associated with a 
greater inde- pendent risk of mortality of more than 80 % after controlling for differences in shock, 
coagulopathy, in- jury severity and transfusion requirements (OR 1.87; 95 % CI 1.18 to 3.0; P = 0.007) »

Spahn et al. Crit Care 2019
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Reco EU Choc hémorragique 

In order to optimise coagulation, we recommend early 
application of measures to reduce heat loss and warm 
the hypothermic patient to achieve and maintain 
normothermia. (Grade 1C) 

Warm Chain of Survival
Poland 2018

Spahn et al. Crit Care 2019
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12 cochons 

Refroidis de 37 °c à     8 ° C + CPB

Mesure :

• Débit sanguin cérébral,

• Consommation O2,

• Résistances vasculaires cérébrales

50 % du niveau de base à 28°c

19% du niveau de base à 18° c

Métabolisme cellulaire cérébral en hypothermie

- 6% par °c perdu
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Précis d’Anesthésie Cardiaque 2011 – 18 Chirurgie de l’aorte  98 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Figure 18.26 : Nomogramme d'une estimation de la probabilité de récupération neurologique 

complète après un arrêt circulatoire total à trois différentes températures du cerveau  (d'après réf 126). 

Les durées dites sûres sont représentées par les flèches de couleur. 
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Soreide, K. Scan J of Trauma



Pasquier  et al , HAMB (2020)

Paramètres vitaux selon la Température 

https://www.hypothermiascore.org/vital-signs

Marc Blancher
CHU Grenoble Alpes

https://www.hypothermiascore.org/vital-signs
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Musi  et al , ICAR Recomandation  
Resuscitation (2021)

https://www.hypothermiascore.org/vital-signs

Température en fonction des Paramètres vitaux

https://www.hypothermiascore.org/vital-signs


« Nobody is dead untill warm and dead » 

Case report : le cas d’Anna Bagenholm 

13.7 ° c  record du monde  de l’hypothermie accidentelle la plus profonde

Tromso au nord de la  Norvège 
Ski de randonnée

Tombée dans un ruisseau
Sortie en AC
ECLS / CPB

Récupération complète

Never Give Up ! 
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Lancet. 2000 Jan .Gilbert M, Busund R, Skagseth A, Nilsen PA, Solbø JP.

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Gilbert%20M%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=10665559
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Gilbert%20M%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=10665559
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Busund%20R%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=10665559
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Skagseth%20A%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=10665559
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Nilsen%20PA%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=10665559
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Solb%C3%B8%20JP%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=10665559


Femme 55 ans , épuisement dans la tempête en montagne.

Risques avalanche ++

Arrivée des secours : signes de vie puis AC en FV

Échec CEE / Adrénaline (IO)

Alternance RCP (1 min ) / No flow pour descente (1 min )  jusqu’à 

l’ambulance

Total no flow 12 - 13 min
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34 Arrêt Cardiaque Hypothermique (Stade IV) 

1985 – 2012

9 Survivants (tous après le cas Anna B)

8 Immergés dans l’eau dont  5 noyés (submersion)

Aucun avalanché hypotherme survivant

Une noyade (submersion) dans l’eau froide (< 6°) doit être réanimée 
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✓ Danemark, un Dragon boat chavire à 500 m du bord en hiver dans une eau à 2°c

✓ 14 Victimes retrouvées immergées pendant 2 h, non noyées

✓ 7 en AC

✓ 7 avec activité circulatoire
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Survie 100% dont 80 % avec état neurologique normal !
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✓ Automne  : Un père et son fils en randonnée vers un refuge

✓ Alerte par le fils : épuisés , le père (50 ans) raconte n’importe quoi

✓ Départ non médicalisé (secouristes seuls)

✓ Vent violent

✓ Difficultés d’accès

✓ Contact : le père cesse de respirer à la 

première mobilisation



✓ Treuillage « one shot »  :  le père + un secouriste 

✓ RCP dans l’hélico : No Flow 5 min

✓ Relai med au CH de proximité

✓ Rythme : FV

✓ T° : 25°C

✓ RCP mécanique > CHU  > ECMO : Low 

Flow 2 h 



✓ Examen : Pas de trauma, T° : 24,9°c

✓ Bio : PH : 7.13 - Lactates : 7.46 – K+: 3.71 

✓ RACS

✓ Reprise de Cs

✓ Extubé à J2

✓ Survie ad integrum à 3 mois
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Paal, Scan J. of trauma. Review 2015

✓ No flow le plus long : 70 min

✓ Low Flow le plus long : 6h30

✓ Record de T° (ACR), 13.7°c  pour une HT accidentelle et 9°C pour une HT 

induite

✓ Record de T° (avec circulation spontanée) : 17°C

✓ Le plus âgé réanimé avec succès : 95 ans

Quelques records publiés
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237 cas d’HT accidentelle en Arrêt cardiaque (Survie CPC 1-2  : 30%)

658 cas d’HT réchauffées par ECLS (Survie CPC 1-2  : 40%)

Pasquier, Resuscitation 2018
Saczkowskia, Resuscitation 2018

Séries compilées
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✓Compliqué pour les patients avec des signes vitaux

✓Conduit auditif externe (dégagé), proche des gros Vx

✓ Technique de thermistance uniquement

✓ Infra rouge  / mercure ou autre NON FIABLE

✓Oro pharynx à 8 cm de l’arcade dentaire = Possible

Mesurer 
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https://projektaed.com/hopetherm-core-body-temperature-monitor/

https://projektaed.com/hopetherm-core-body-temperature-monitor/
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Pasquier, NEJM (2021), 
vidéo in clinical medecine

✓ Si Arrêt circulatoire

✓ 1/3 moyen œsophage (en pré hospitalier)

✓ Sonde vésicale (intra hospitalier)



Pasquier  et al , HAMB (2020)

https://www.hypothermiascore.org/vital-signs
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https://www.hypothermiascore.org/vital-signs
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https://www.hypothermiascore.org/vital-signs

Pasquier  et al , HAMB (2020)

https://www.hypothermiascore.org/vital-signs


Pasquier  et al , HAMB (2020)

https://www.hypothermiascore.org/vital-signs Dextro :  2,02 mmol/l 
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11

https://www.hypothermiascore.org/vital-signs
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✓ Baisse du débit  cardiaque (dysfonction myocardique)
✓ Troubles de conduction
✓ à 30 °c : risques de FV ( excitabilité myocardique et perméabilité conservée)
✓ à 17°c disparition du risque de FV

Tveita et al.  Artic University Tromso 2018

Hypothermie et Cardio- 
Vasculaire 
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Tomasz Darocha,  Resuscitation 2022

Hypothermie et EtCO2
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➢ Survie :  20/39 (52 % des Hypothermes)  Vs 17/92  (18 % des normothermes)

➢9/20 ( 45%) des survivants d’un AC hypotherme avaient une EtCO2 <  10

L’ETCO2 ne doit pas être utilisée comme critère d’arrêt de la réanimation 
dans un AC  lié à une hypothermie accidentelle

Tomasz Darocha,  Resuscitation 2022

Hypothermie et EtCO2
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K+

K+

Le froid et la membrane cellulaire 

• Etudes expérimentales (animal)
• Cases series, Cases reports

Hypo kaliémie à la phase initiale 

Diminution globale de l’activité métabolique

 (pompe Na/ K tp ase)

Shift intra cellulaire (K+ vers l’intra cellulaire)
Stimulation Béta 2 adrénergique (idem)
Effet stabilisateur de membrane ( pas de sortie de K+)

Hyper kaliémie à la phase tardive  

Lyse cellulaire , mort cellulaire
 (Trouble de la perméabilité membranaire) 

Bad Outcome…

Good Outcome…

Hypothermie et Potassium (K+)  
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Scan J. of Trauma, Resc. and Emerg. Med.  2019
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Scan J. of Trauma, Resc. and Emerg. Med.  2019
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✓Prélèvement échoguidé

✓Veine fémorale

✓Analyse sur le gazomètre 

Scan J. of Trauma, Resc. and Emerg. Med.  2019
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1. Age
2. Genre
3. Asphyxie (O/N)
4. Durée RCP
5. Kaliémie 
6. T°

www.hypothermiascore.org

http://www.hypothermiascore.org/
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Isoler 



Réchauffer 

Marc Blancher
CHU Grenoble Alpes



Marc Blancher
CHU Grenoble Alpes

Réchauffer les solutés (pour ne pas aggraver le refroidissement)

Singleton , Air Med J 2017



Poursuivre le réchauffement à l’arrivée
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Hypothermie stade IV (état de mort apparent)

Rien ne ressemble plus à un mort qu’un hypotherme stade IV

✓ Rigidité, trismus

✓ Mydriase bilatérale

✓ Froideur

✓ Lividités
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Reco ERC AC 2021, Resuscitation 2021

Chercher un rythme

Massage cardiaque continue 

Transfert Hospitalier
Pas de limites de No Flow
Pas de limites de Low Flow
Pas de limite de T°
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Reco ERC AC 2021, Resuscitation 2021
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HOPE > 10 ECMO
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Conclusion

Aggravation majeure chez les traumatisés sévères 

Excellents pronostic pour les AC hypothermes

Y penser et  c’est gagné ! 

Lutter contre la perte de chaleur en pré hospitalier

Hope score comme critère de triage pour les AC
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MBlancher@chu-grenoble.fr

Dr Marc Blancher

mailto:MBlancher@chu-grenoble.fr
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