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Position du problème et objectif(s) de l’étude:
La définition actuelle du SDRA utilise le rapport PaO2/FiO2 pour l’estimation de ses stades de gravité.
Cependant, pour le même rapport P/F, le risque d’avoir des lésions pulmonaires plus graves est
beaucoup plus élevé chez un patient avec une PEEP plus élevée. Ce qui laisse la voie à des
adaptations de ce score (1). L’objectif de cette étude était de proposer l’indice PaO2/lactates comme
un outil indépendant de la PEEP pour apprécier le degré d’hypoxie tissulaire.

Matériel et méthodes:
Il s’agit d’une étude transversale qui s’est déroulée dans le service de réanimation chirurgicale de
l’hôpital Emile Ier de Mulhouse durant la période allant du janvier 2021 au juillet 2022 soit 19 mois. Les
dossiers des patients SDRA (PaO2/FiO2 inférieur à 300) admis en réanimation chirurgicale dudit
hôpital, et qui avaient réalisé une gazométrie où l’on pouvait retrouver la FiO2, la PaO2 et les lactates
ont été analysés de manière à comparer l’indice PaO2/FiO2 versus PaO2/lactates. La corrélation entre
les deux indices a été recherchée au moyen du test Rho de Spearman.

Résultats & Discussion:
Au total, 206 échantillons de gaz de sang provenant de 73 patients ont été analysés. Tous les patients
étaient intubés et ventilés. L’âge moyen était de 62,54±14,31 ans et le ratio de sexe H/F de 2,24. Le Rho
de Spearman était de 0,736 traduisant une très bonne corrélation entre les deux indices (p = 0.01). La
figure 1 ci-dessous montre la corrélation entre PaO2/FiO2 et PaO2/lactates.

Conclusion:
L’indice PaO2/lactates présente une bonne corrélation avec l’indice PaO2/FiO2 . De ce fait, il
pourrait lui servir d’alternative surtout lorsque la PEEP est élevée.
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