
La grille de débriefing

Expérience de la CHPMOT de Nantes

Dr Laurent MARTIN-LEFEVRE
Anthony CAILLETON

Saintes 2019



La grille de débriefing appliquée

• Grille de débriefing proposée par l’arrêté de bonne pratique du 16 août 
2016 :
– Débriefing des seuls entretiens après le diagnostic clinique de mort 

encéphalique
– Ne correspond pas à l’ensemble de nos pratiques (DDAC MIII et Demande 

Anticipée dans le cadre d’un donneur possible)

• Modifications de la grille :
– 2 circonstances d’abord des familles

• L’abord du don est fait après le décès du donneur (EME)
• L’abord du don est fait avant le décès du donneur (DDAC MIII et Demande Anticipée)
• Exclusion des DDAC MI ou MII

– Items communs aux 2 types d’abord
• Préparation de l’entretien en vue de la recherche d’opposition
• Accueil des proches
• Annonce de la mort (avérée ou à venir)
• Recueil de l’opposition et information sur la nature et la finalité des prélèvements

– Items spécifiques
• Cas clinique EME
• Cas clinique Demande Anticipée (DA) ou DDAC MIII



Items spécifiques

Items donneur EME Items donneur DDAC MIII ou DA

L’ensemble des signes cliniques EME sont 
présents

Le médecin explique l’EME Le médecin explique les modalités d’AT

La mort est annoncée, le mot « mort » est 
prononcé

La mort à venir est annoncée

L’équipe s’enquière de la compréhension 
des proches

L’équipe s’enquière de la compréhension 
et de l’adhésion des proches quant aux 
modalités d’AT

Une visite au défunt est proposée

Un temps suffisant est laissé aux proches pour cette visite

Les rites cultuels sont proposés



Du 01/01/2018 au 14/03/2019 :

145 entretiens
en vue de rechercher 

l’opposition

135 grilles saisies

57 DA

48 EME

30 DDM3

10 grilles non 
saisies

- 4 relances mais dossier 
trop ancien

- 1 oubli d’envoi de grille
- 1 pas de réponse du 

médecin malgré les 
relances

- 2 autre (données 
manquantes)

- 2 grilles en attente de 
retour 



Préparation de l'entretien en vue 
de la recherche d'opposition



Annonce de la mort 
(avérée ou à venir)



Donneurs EME



Donneurs DDAC MIII - DA



Recueil de l'opposition et de 
l'information sur la nature et la 

finalité des prélèvements



Opposition aux prélèvements

Opposition 
EME

(n=48)
DDAC M3

(n=30)
DA

(n=57)
Total

(n=135)

Patient 5 5 12 22

Les 
circonstances

14 (6 proches) 8 (6 proches) 19 (3 proches) 41 (15 proches)

Total (%) 19 (39,58) 13 (43,33) 31 (54,38) 63 (46,67)

Refus d’attente 0 2 4 6

p=0,32



Coordination et présence à 
l’entretien

Coordination
EME

(n=48)
DDAC M3

(n=30)
DA

(n=57)
Total

(n=135)

Présente (%) 25 (52,08) 11 (36,66) 21 (36,84) 57 (42,22)

p=0,23



Coordination et opposition

Opposition

Présence coordination OUI NON

OUI (%) 21 (33,33) 36 (50,00)

NON 42 36

Total 63 72

p=0,0505



Coordination et opposition
EME

Opposition

Présence coordination OUI NON

OUI (%) 8 (42,11) 17 (58,62)

NON 11 12

Total 19 29

p=0,26



Coordination et opposition
DDAC MIII

Opposition

Présence coordination OUI NON

OUI (%) 2 (15,38) 9 (52,94)

NON 11 8

Total 13 17

p=0,057



Coordination et opposition
DA

Opposition

Présence coordination OUI NON

OUI (%) 11 (28,95) 10 (38,46)

NON 20 16

Total 31 26

p=0,816



Conclusion

• Entretiens bien construits et planifiés en journée 
majoritairement

• Annonce de la mort et terminologie adaptée
• Rites cultuels assez peu proposés (mais non 

discordant avec les autres modalités de décès)
• Absence de la CHPMOT lors de l’abord a 2 

conséquences :
• Augmentation du taux de refus
• Loi / modalités d’expression du refus clairement sous 

expliquées  ce qui majore le refus ??

• Taux d’opposition réel  EME+DA+DDM3 (46,67%) Vs 
taux d’opposition cristal EME + DDM3 (29,73%)


