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Résumé 
 

Titre de l’étude 

 

STIGBATE 

Sociologie en vue de l’amélioration des Traitements de l’Individu Grand 
Brûlé avec Atteintes de la Tête et des Extrémités. 

Étude descriptive et analytique observationnelle monocentrique. 

 

Organisme 
responsable 

Centre Hospitalier REGIONAL de METZ/thionville 

 

Responsable 
scientifique  

 

GRAVELIER Camille 

GOFFINET Laetitia 

DEFFINIS Clémence 

Objectifs - Finalité 

 

x OBJECTIF PRINCIPAL : 
Décrire l’impact social des séquelles cicatricielles de brûlures visibles dans la vie 
de tous les jours : 

- De façon prospective lors d’entretiens sociologiques. 
- De façon rétrospective en confrontant ces données à celles du dossier 

médical. 
 

x OBJECTIFS SECONDAIRE : 
- Evaluer l’impact de la brûlure des zones socialement exposées sur la 

Catégorie Socioprofessionnelle et le Statut matrimonial. 
- Evaluer l’impact du sexe civil, de la structure familiale et du phototype 

cutané sur le vécu de la brûlure. 
- Appréhender des leviers d’actions thérapeutiques efficaces au stade de 

prise en charge en MPR spécialisé CTB et du retour en société.  
 

Critères d’éligibilité 

 

x Critères d’inclusions  
- Patient présentant des cicatrices de brûlures nécessitant une prise en 

charge de MPR, en zones dîtes socialement exposées : de la face et/ou 
du cuir chevelu et/ou du cou et/ou d’une ou des deux mains. 

- Sans critère de pourcentage de surface cutanée brûlée limitant, car 
l’impact social peut être notable pour toute étendue de surface cutanée 
atteinte. 

- Pris en charge au CHR Metz-Thionville, Centre Félix Maréchal, Service 
de MPR du Dr Clémence Deffinis (seul service agréé CTB dans 
l’interrégion Est). 
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- Majeur : âgé de plus de 18 ans au premier entretien réalisé 
- Pouvant s’exprimer verbalement en français. 

 

x Critères de non-inclusion  
- Refus de participation du sujet ou de ses représentants légaux 
- Troubles cognitifs, ou état délirant connus empêchant la participation aux 

entretiens 
- Durée d’entretien inférieure à 15 minutes.   

 

Critères 
d’évaluation de 
l’étude 

x CRITERES D’EVALUATION PRINCIPAUX 
 

Récurrence des données du discours des patients inclus :  

Analyse qualitative et sociologique d’entretiens semi-dirigés. 

 
 
x CRITERES D’EVALUATION SECONDAIRES 

- Catégorie Socioprofessionnelle : analyse avant/après brûlure 

o Axe Travail/Emploi : classification Insee 2012 

- Statut matrimonial : analyse avant/après brûlure 

o Axe Population : classification Insee 

- Sexe civil (homme/femme) 
- Structure familiale 
- Phototype cutané  
 

Population  

 

 
- Patients présentant des cicatrices de brûlure (brûlures profondes : > 2ème 

degré superficiel) en regard de zones exposées pouvant avoir un rôle 
dans la vie sociale de l’individu (face, cou, cuir chevelu, bras, mains).  

- Rencontrés à l’occasion d’une consultation, ou d’une hospitalisation en 
MPR spécialisé CTB, dans le cadre de leur parcours de soin. 

- Sur Metz (Centre Félix-Maréchal, CHR Metz-Thionville). 
- Répondant aux critères d’inclusion détaillés plus haut dans ce document. 

 

Déroulement de 
l’étude 

 

Les entretiens ont lieu sur le site du suivi médical au décours de consultations de 
soins programmées en MPR agréé CTB ; dans le but de s’inscrire dans le 
parcours de soin habituel des patients et ainsi de suivre une méthodologie non 
interventionnelle. 

 

Un travail préliminaire a été réalisé pour évaluer la faisabilité du projet. 
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Pendant 2 ans les investigateurs pourront inclure de nouveaux patients. Cette 
période pouvant être écourtée en fonction du nombre de patients ayant permis 
d’atteindre la saturation de l’information nécessaire à l'étude sociologique. 

 

- Sélection de patients répondant aux critères de sélection au cours des 
consultations de MPR spécialisé (Dr Deffinis C.). 

- Fiche d’information remise lors de la consultation MPR. Le patient aura la 
possibilité d’en détacher un feuillet signé autorisant l’enregistrement de 
ses entretiens. 

- Si accord du patient : entretien au décours de la consultation de soins, ou 
de la consultation suivante de MPR. Aucun patient n’est convoqué 
spécialement pour la réalisation des entretiens. 

- Entretien semi-dirigé : avec le sociologue, suivant la trame de la grille 
d’entretien, enregistré sur support numérique avec accord du patient, 
dans un lieu clos dédié respectant le secret médical et l’intimité du patient. 

- Reprise des données sociodémographiques du dossier médical des 
participants pour étude rétrospective, à l’aide des données PMSI. 

 

La durée du suivi sera de 3 à 24 mois par patient : 

- Un second entretien sera systématiquement proposé, espacé au 
minimum de 3 mois du premier ; au maximum de 24 mois. 

- Le temps écoulé entre traumatisme de la brûlure et entretien sera 
systématiquement renseigné. 

 

La durée maximale de l’étude dans son intégralité sera de 4 ans. 

Analyse statistique 

 

- On réalisera une description clinique et sociodémographique de 
l’échantillon (âge, SCB, localisation des brûlures). 

- Les entretiens seront retranscris en verbatim avec analyse thématique 
et sémantique des données en fonction de l’extraction des thèmes 
récurrents issues du discours des patients. Enrichi par la confrontation 
des données sociologiques des entretiens avec les données formelles 
des dossiers médicaux. 

- Test statistique envisagé : Chi2 de McNemar pour comparer les 
données sociodémographiques sélectionnées avant/après brûlure que 
sont le statut matrimonial et la catégorie socioprofessionnelle; ainsi que 
le vécu de la brûlure en fonction du sexe civil (homme/femme), de la 
structure familiale et du phototype cutané. 
 

Effectif  

50 patients 

Correspondant à l’estimation d’un effectif permettant le dépassement du 
seuil de saturation de l’information (minimum à 10 dans un groupe 
homogène) et la représentativité dans la population au sein du groupe 
hétérogène que constituent les patients brûlés. 

Résultats attendus   

- Amélioration de la prise en charge des patients 
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o Nouveaux tableaux mis en évidence : adaptation des soins en 
fonction 

o Diminution du coût total des soins par amélioration de l’efficacité 
de la prise en charge 

Il s’agit d’améliorer la prise en charge thérapeutique par un 
renforcement adapté des traitements des psychopathologies liées à la 
brûlure et d’augmenter l’efficacité des traitements de réadaptation en 
améliorant la compliance. 

- Institutionnelle: analyse sociodémographique en vue de l’adaptation 
des ressources de la filière psychiatrie de Lorraine, dans le cadre du re-
basement des moyens prévus par l’ARS Lorraine.  

- Organisation des soins: mise en évidence d’axes prioritaires pour 
restructuration de la filière « Traitement de la brûlure » en Lorraine. 

- Résonnance du projet: données originales, amélioration des 
connaissances et perspectives de nouvelles recherches. 

- Communication : Congrès des sociétés savantes nationales et 
internationales (Société Française Etudes et de Traitements de la 
Brûlure, European Burn Association, American Burn Association) 

- Publications (Burns IF 1.9, Annals of Burns and Fire Disasters IF 0.6) 
- Perspectives de recherche et partenariat : 

o Etude de même type avec la population Brûlés Enfants en 
Lorraine 

o Rapprochement des équipes de recherche CHR Mercy / CHRU 
Nancy 
 

Calendrier 
Prévisionnel 

 

Date de début prévisionnel : 

- Novembre-décembre 2016 : Extraction PMSI de la liste des patients 
suivis pour brûlures des localisations d’intérêt codées dans le PMSI 

- Janvier 2017 : Inclusion des patients et Entretiens sociologiques 
- Janvier 2018 : Analyse des dossiers médicaux des patients inclus 
- Janvier 2018 : Analyse des données globales 
- Juillet 2018 : Clôture de l’étude 

 
Durée totale de l'étude : 

- Durée de la période d’inclusion : 2 ans 
- Durée de suivi par participant : 3 à 24 mois 
- Durée totale de la recherche : 4 ans 

 

 

 


