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Recommandations 2016 

Groupe « SEPSIS-3 »:

 Sepsis= infection sévère avec score SOFA≥2

 Sepsis: dysfonction d’organe menaçant le pronostic vital 

et causé par une réponse inappropriée de l’hôte à une 

infection

 Il n’existe plus de distinguo SIRS/sepsis grave



SOFA (Sequential Organ Failure

Assessment)



Quick Sofa

Score permettant d’identifier un patient ayant un risque de 

mortalité par sepsis supérieur ou égal à 10%

 Fréquence respiratoire≥ 22

 Troubles des fonctions supérieures: confusion, 

désorientation

 Pression artérielle systolique ≤ 100mmHg



 Quick Sofa positif Si ≥ 2

 Utilisable hors réanimation, accessible  et Intuitif

A tempérer selon l’état basal du patient (PA habituelle, 

confusion pré existante)

 Identifie patients  justifiant d’un monitorage accru 

 Et/ou d’un traitement spécifique 

 Et/ou de prendre un avis en réanimation 



Etude Delta Screen (U d’or 2018)

 534 patients dans 17 services d’urgences adultes entre 

novembre 2016 et mars 2017

 Inclusion de ceux présentant un score initial supérieur ou 

égal à 2

 Conclusion: ΔSOFA>0 associé à réduction significative de 

la mortalité sur les 3 premières urgences (18 vs 37%)

 Variation précoce du qSOFA: facteur prédictif 

indépendant de mortalité hospitalière



A l’avenir?

 Intérêt de le quantifier à l’admission à l’accueil

 Ne pas hésiter à le recalculer au cours de la prise en 

charge aux urgences

 Suspicion d’infection: Importance de la mesure de la 

fréquence respiratoire ++ dès l’accueil 

 Impact sur la prise en charge: vigilance accrue et 

bilan/traitements plus précoces


