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A tous les enfants que nous soignons.

A leur famille.

A tout le personnel paramédical et médical qui s'en occupe, pour son
dévouement au quotidien.

Nous sommes particulicrement honorés d’avoir coordonné cet ouvrage dédié
a la réanimation pédiatrique. Il est le fruit d’'une collaboration efficace entre de
nombreux acteurs de cette spécialité, anesthésistes-réanimateurs et pédiatres,
réunis pour offrir aux médecins confirmés et aux plus jeunes, un outil actualisé
ayant pour but de les aider dans leur travail quotidien. A tous les auteurs, nous
adressons nos plus sincéres remerciements pour leur contribution.



Préface

Apres plus de 35 années d’exercice exclusif de I'anesthésie réanimation
pédiatrique au sein de 'hopital d’enfants de la Timone, c’est un grand plaisir
pour moi, et un grand honneur, d’étre sollicité par mon successeur Olivier Paut
pour écrire la préface de ce nouveau traité de réanimation pédiatrique qu'il
édite en collaboration avec Gilles Orliaguet. Il est trés réconfortant de passer le
relais entre les pionniers de la réanimation pédiatrique en France que j’ai eu la
chance de cotoyer : Gilbert Huault a Paris et mon maitre Daniel Unal & Mar-
seille, et cette nouvelle génération de réanimateurs pédiatres.

Jai assisté au développement de la réanimation pédiatrique et pu mesurer les
énormes progres qui ont été réalisés en seulement deux décennies dans la prise
en charge des détresses vitales de I'enfant depuis les premieres ventilations
mécaniques au RPR jusqu'aux techniques actuelles d’assistance circulatoire et
d’oxygénation extracorporelle. Ces progres ont été réalisés non seulement grace
a 'amélioration technologique mais par une meilleure compréhension physio-
pathologique : ils ont permis a cette surspécialité reconnue et respectée d’at-
teindre sa pleine maturité. Dans ce laps de temps, la mortalité y a été diminuée
de moitié.

En mati¢re de réanimation, la pédiatrie a trés souvent été un précurseur : le
travail princeps de Georges Gregory sur la CPAP dans le traitement du syn-
drome de détresse respiratoire du nouveau-né en 1971 a été initiateur de la
prise en charge du SDRA avec I'introduction de la PEEP. Plus récemment, le
role bénéfique de 'hypothermie thérapeutique dans I'encéphalopathie anoxo-
ischémique a d’abord été démontré chez le nouveau-né.

La réanimation pédiatrique se différencie fondamentalement de celle de I'adulte
car elle sadresse a un étre en développement avec des degrés de maturation dif-
férents selon les organes. Sa deuxieme particularité est de s’adresser non seule-
ment & un patient mais aussi a ses parents dans un environnement ou leur place
est prépondérante. Leur présence a ses cotés y est particulierement développée.
La réanimation est le lieu de rencontre privilégié de collaborations fructueuses
non seulement des chirurgiens, des cardiologues ou des radiologues pédiatres
mais de toutes les spécialités de la pédiatrie : neurologie, néphrologie, gastroen-
térologie, hémato-oncologie pédiatrique et bien évidemment néonatologie. Ce
traité est & I'image de cette multidisciplinarité indispensable au succes de la
prise en charge de ces jeunes patients en situation précaire.

Le traitement chirurgical de nombreuses malformations congénitales n’a été
rendu possible qu'avec 'apport des techniques de réanimation pédiatrique, no-
tamment en chirurgie cardiaque qui est tout  fait exemplaire de 'amélioration
des techniques mises en ceuvre et qui reste une rude et merveilleuse école de
formation. Des techniques chirurgicales de plus en plus complexes sont main-
tenant réalisées chez des petits ou tres jeunes patients.



VIII Réanimation pédiatrique

Les différents chapitres de ce traité ont été rédigés par des médecins issus des
différentes unités de réanimation pédiatriques frangaises. Ce sont des gens de
terrain dont le savoir repose sur une pratique acquise en soignant des enfants.
Ces nombreux collaborateurs, que je connais bien, sont des experts reconnus
dans leur domaine. Ils ont apporté une contribution importante a la réalisation
de ce traité par leur expertise particuliére. Ils doivent étre remerciés pour I'effort
accompli permettant au lecteur de disposer dans chacun des chapitres d’une
mise au point parfaitement actualisée sur chaque sujet spécifique.

Ce traité remarquable par sa concision, sa clarté, la richesse de ses illustrations
deviendra le compagnon de tout médecin pédiatre, anesthésiste réanimateur
ou urgentiste novice en formation ou praticien chevronné qu’il sera heureux de
consulter & 'occasion, certains soirs de garde.

Olivier Paut et Gilles Orliaguet doivent étre félicités d’avoir édité ce traité qui
représente un consensus up-to-date des pratiques courantes de réanimation pé-
diatrique. Il est a 'image de la rigueur, de 'ouverture et de la vitalité de cette
spécialité en France.

Jean CAMBOULIVES

Professeur des Universités — Praticien hospitalier
Consultant des hopitaux de 'TAP-HM
Aix-Marseille Université
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— O. Paut, G. Orliaguet
Réanimation pédiatrique
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