
JOURNEE DU RENAU

Jeudi 13 Juin 2019



RENAU - Nouvelle organisation

• Technicien(nes) d’Etude Clinique: départs de Mme Dos Santos et Mr 
Touré, arrivée de Mme Huet

• Secrétaire: départ de Mme Debes

• Cheffe de projet: départ de Mme Morvan

• Médecin : Départ du Dr Ageron, arrivée du Dr Metton

• Cheffe de projet et d’équipe: arrivée de Mme Launet



Activités du RENAU

• 12 filières: Médecins de la cellule de coordination et référents 

• 6 Registres / Gestion des bases de données / cheffe de projet et 
d’équipe: Mme Emilie Launet

• Projets scientifiques: Pr Debaty / Loïc Belle / Commission scientifique

• En cours d’organisation: 

• Renforcer les liens avec les SAU et établissements

• Favoriser l’Utilisation des Bases de Données

• Aide méthodologique, utilisation des bases de données: coordination 
Médicale / CS / Cheffe de projet



RENAAV… stay tuned



RESURCOR
• 11200 inclus depuis 2003 (16 ans). 715 inclus en 2018. 

• 2018 : 80% PPCI et 14% Thrombolyse. 57 patients PEC par MCS

Delai median : PPCI : 75 mn, Thrombolyse : 21 mn. 

42% PEC par centre non interventionnel

• Suivi hospitalier : 4% de mortalité (hors FV et Choc à la PEC). 0 AVC 
hemorragique.

• Resultats par SMUR et par centre.

• 13 Articles depuis 2003
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RENAU AC

• Nb d’inclusion 2019 1414 / 19342 depuis le début du registre!

• Stagnation de la proportion d’ACR massé (depuis 2015)

• 20% des ACR sont ramenés vivants à l’hôpital

• Survie en légère diminution à 30jours à 8% environ

• Coronarographie chez 1patient/2: analyser l’exhaustivité!

• Perspectives:
• Chgt base de données, modification du recueil

• Etude Dispatch : impact de               sur la survie

• Modification procédure ECMO

• Données par centre envoyées plus tard



TC GRAVE

Registre des TCG pris en charge sur Acy et Grenoble. Patients issus du 

registre du TRNAU

Etude épidémiologique, et des actes lors de leurs séjours hospitaliers

Amélioration de l’outcome principal, à savoir baisse du nombre de 

patient avec pronostic neurologique défavorable à 1an

Arret probable de ce registre

Base de données importantes et originales



TRENAU

  2009-2011 2012-2013 2014 2015 2016 2017 2018

GRADE A 313 (8) 154 (6) 64 (5) 112 (8) 79 (6) 73 (5) 

GRADE B 842 (23) 548 (22) 219 (17) 222 (15) 183 (14) 200 (15) 153 (10)

GRADE C 1550 (42) 1010 (40) 467 (37) 491 (34) 511 (39) 467 (34) 438 (29)

NON 

GRADE* 

983 (27) 787 (31) 531 (41) 614 (43) 541 (41) 643 (46) 857 (57)

 

1519 inclusions

Age médian : 37 ans

8% trauma pénétrant

32% accident de montagne



RENAU-AVC

n(%) 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 

Recanalisation  225 (23) 208 (23) 165 (18) 237 (20) 328 (23) 373 (27) 420 (27) 

 Annecy 83 64 61 44 63 70 (21) 77 (21) 

 Chambéry 47 52 33 46 50 64 (17) 81 (21) 

 Grenoble 95 92 71 120 166 192 (40) 221* (41) 

 CHAL - - - 27 48 47 (25) 41 (16) 

Moyenne d’âge 67 67 66 70 70 72 72 

Décès 24 (11) 9 (4,3) 19 (12) 23 (9,7) 35 (10,9) 39 (10,4) 30 (7.1) 

Méthode        

    NRI seule 20 (8,9) 15 (7,2) 10 (6,1) 24 (10) 32 (10) 46 (12) 78 (19) 

TIV + NIR (Bridging)     90 (27) 101 (27) 104 (25) 

    TIV seule 201 (89) 186 (89) 151 (92) 213 (90) 206 (63) 226 (61) 236 (56) 

 



Site Internet



On a besoin de Tous!

• Le RENAU est un réseau ouvert

• Venez avec vos projets et vos idées

• N’oubliez pas le questionnaire de satisfaction par mail




