
 

 

ENQUÊTE CREUF 
CONGRES LORIENT 2005 

« Prise en charge du Choc septique et du Sepsis sévère en CHG » 
Coordinatrice : Dr M.THUONG (marie.thuong@free.fr) 

 
 

1 seule réponse par service suffit mais il est conseillé de remplir ce questionnaire en présence de 
tout le personnel médical lors d’un staff (impératif pour la question 11). 
 
Intitulé du service :  nombre E.T.P. : 
Ville, code postal :  nombre de DES ou FFI : 
 
1 - Réanimation polyvalente  |__| médicale |__| chirurgicale |__| 

2 - Nombre de lits ouverts en 2004  |__||__| 

3 - Nombre de lits MCO dans l’hôpital   |__||__||__| 
 
 
4 - Nbre d'entrées  |__||__||__||__| % VM > 48 H  |__||__|    SAPS 2 moy  |__||__| 

________________________________________________________________________ 
CODE : OUI = 1 / NON = 0 
________________________________________________________________________ 
5 – Sur l’année 2004, avez-vous recensé le nombre exact de « Choc septique – CS » et de « Sepsis 

sévère – SS » selon les critères de Bone ? 

Si 1 :     nbre de CS  |__||__||__| 
     nbre de SS   |__||__||__| 

Si 0 : approximativement, nbre de CS  |__||__||__| 
     nbre de SS   |__||__||__| 
 
 
6 – Avez-vous participé à l’une de ces études ?  

    - Prowess  |__| 
     - Enhance  |__| 
     - Premiss  |__| 
     - Address  |__|    
          
7 – Avez-vous participé à l’appel d’offres en 2001 au titre des fonds innovants pour les 
thérapeutiques coûteuses ?          |__| 

Si réponse 1 : l’avez-vous obtenu ?      |__| 
 
8 - Pratiquez-vous les dosages suivants ? 
 
 - Test au synacthène        |__| 
  Si réponse 1 : - systématiquement |__|  occasionnellement |__| 

- à T0 et T30 mn      |__| 
    - à T0, T60 mn      |__| 
    - à T0, T30 et T60 mn     |__| 
 - Autres : en clair    _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
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9 – Quelles sont les molécules utilisées chez le patient en état de CS ou SS dans votre service ?
  
 - Hémisuccinate d’hydrocortisone - HSHC     |__| 
 Si réponse 1 :  - systématiquement |__|  occasionnellement  |__|   

- dose (mg/j)       |__||__||__|
 - administration  continue  |__|  discontinue |__| 

  
 

- associée au 9 α fludrocortisone      |__| 
 Si réponse 1 :  - systématiquement |__|  occasionnellement |__| 
  
 
 -  Nombre de prescritions de Xigris® en 2004    |__||__| 

- Si ≥ 1, avez-vous établi un formulaire de prescription?  |__| 
  - Existe-t-il un accord préalable avec la pharmacie (ou comed) ? |__| 
  - En prescrivez-vous plus depuis la mise en place de la T2A ?  |__|  
 
    
10 – Appliquez-vous les recommandations émises par la Survival Sepsis Campaign ? |__|  
 
 
 
_______________________________________________________________________ 
En conclusion, votre avis nous intéresse : le plus grand nombre de réponses parmi les 
prescripteurs du service est souhaité :  
Nombre total de réponses |__||__| 
________________________________________________________________________ 
 
11 – Pensez-vous que ces traitements puissent influer la morbidité ou la mortalité liée au sepsis ? 
 

Morbidité Mortalité  
1 = OUI 0 = NON 1 = OUI 0 = NON 

HSHC     
HSHC + 9 α fludrocortisone     
Protéine C activée     
Autres (ex antithrombine III)     
 
COMMENTAIRES en clair :  
_  _ _ _ _ _ _  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ __ _
  
 

 

 

 

 

Les questionnaires sont à adresser au correspondant interrégional par mail ou courrier d’ici 
fin Juillet 2005, Merci d’avance 
 


