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L’indice COMCOLD (Comorbidities in Chronic Obstruc-
tive Lung Disease) est le fruit d’une étude de grande en-
vergure menée auprès de médecins de famille suisses 
et néerlandais. Il permet, dans la pratique quotidienne, 
de déterminer de manière simple et rapide dans quelle 
mesure l’état de santé des patients atteints de broncho-
pneumopathie chronique obstructive (BPCO) est af-
fecté par d’éventuelles comorbidités. Un tableau géné-
ral de la charge globale de la maladie peut ainsi être 
dressé et validé – un bon point de départ pour discuter 
et hiérarchiser les options thérapeutiques avec le pati-
ent.

Thermomètre des sensations

Le score a été mis au point en interrogeant 408 patients 
souffrant de BPCO et pris en charge par un médecin de 
famille. A l’aide du «Feeling Thermometer» (une échelle 
visuelle analogique allant de 0 [= décès] à 100 [= par-
faite santé]), les patients ont livré une évaluation sub-
jective de leur état de santé. Par ailleurs, les comorbidi-
tés diagnostiquées chez les patients et le degré de 
gravité de la BPCO (mesuré à l’aide du volume expira-
toire forcé en 1 seconde, FEV1) ont été évalués. La rela-
tion statistique entre état de santé subjectif et comor-
bidités a ainsi pu être étudiée indépendamment de la 
BPCO, permettant de mesurer à quel point les comorbi-
dités chroniques affectent à elles seules les patients.
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Lorsque les patients atteints de BPCO souffrent d’autres affections chroniques, il est 
difficile de déterminer quelle maladie affecte le plus leur état de santé subjectif. L’in-
dice COMCOLD vient en aide au praticien – c’est un outil simple, qui a été développé 
spécialement pour la pratique en cabinet médical.

Big Five

Cinq comorbidités très fréquentes chez les patients at-
teints de BPCO ont montré une influence significative-
ment mesurable sur l’état de santé subjectif (tab. 1).
Dans l’indice COMCOLD, la valeur de la corrélation est 
pondérée. Il est possible de prévoir l’augmentation de 
la charge de la maladie en fonction des pathologies 
(parmi les cinq ci-dessus) qui affectent le patient att-
eint de BPCO.

Simple d’utilisation

Le tableau 2 montre comment l’indice COMCOLD peut 
être utilisé au cabinet médical. Les points d’indice at-
tribués en présence d’une ou plusieurs des cinq mala-

Tableau 1: Comorbidités exerçant une influence significative 
et mesurable sur l’état de santé subjectif des patients atteints 
de BPCO.

Comorbidités Prévalence dans le 
cadre de l’étude (%)

Dépression 13

Angoisse 11,8

Artériopathie oblitérante des membres 
inférieurs

6,4

Maladie cérébrovasculaire 8,8

Maladie cardiaque symptomatique 20,3

Fenêtre sur la recherche
Dans cette série d’articles, nous présentons les travaux de recherche publiés par les Instituts suisses de médecine de famille ou par les 
cliniques de médecine interne générale. Les travaux originaux sont soit en libre accès, soit disponibles sur demande auprès de l’auteur 
concerné. Les résultats fournissent un aperçu intéressant des défis quotidiens, mais aussi de la performance de la médecine interne géné-
rale au cabinet médical et à l’hôpital.
Nous profitons de l’occasion pour remercier chaleureusement tous les collègues ayant participé aux projets en question et ayant permis 
d’obtenir les résultats présentés!
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dies concernées sont additionnés. Le résultat (un nom-
bre allant de 0 à 19) reflète à quel point l’état de santé 
est altéré par les comorbidités. Le score 0 signifie une 
influence nulle, 19 une très grande influence des co-
morbidités associées à la BPCO.

Un plus pour la pratique et pour la  
recherche 

L’indice COMCOLD est également précieux pour la re-
cherche car il complète les indices de comorbidité déjà 
existants et utilisés pour prédire la mortalité, tel que 
l’indice de Charlson. Il représente un bon outil pour 
mesurer l’influence des interventions thérapeutiques, 
avec une mesure particulièrement pertinente pour le 
patient et permettant ainsi de générer des résultats de 
recherche applicables en pratique. 
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Tableau 2: L’indice COMCOLD

Comorbidité Points

Dépression 6

Angoisse 4

Artériopathie oblitérante des membres inférieurs 3

Maladie cérébrovasculaire* 3

Maladie cardiaque symptomatique** 3

* Accident vasculaire cérébral ou accident ischémique transitoire
** Maladie coronarienne et/ou insuffisance cardiaque
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