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EVALUATION CLINIQUE
PREHOSPITALIERE

4 étapes

® Approche de la situation
@ Evaluation primaire

® Evaluation secondaire
® Traitements
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Approche de la situation

® Danger pour sauveteur, victime ou
téemoins
® Gants, masque de poche

® Présentation du sauveteur (nom,
fonction, consentement de la victime)

Evaluation primaire

® L : -L’état de conscience

® ' . -Demandez de l'aide
- Appellez 9-1-1
- Demandez un DEA
® A: Airways
® B : Breathing
® C : Compressions
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Inconscient Conscier\l\
- Etat de conscience (stimuli auditif et physique) - Etat de conscience \
- SPU - SPU
- DEA - DEA
- Aide - Aide
- Déf. : Airways - Déf. : Airways
- But : Ouverture des voies respiratoires - But : Maintient des voies respiratpires
- Regarder dans la bouche dégagées

- RTSM (Renversement de la téte, soulevement du
menton)
- Traction mandibulaire si cas de colonne

- Relevez votre menton
- Dégagez vos épaules

- Déf. : Breathing

- But : Evaluation de la respiration

- RES (Regarder-Ecouter-Sentir) entre 5 et 10 sec.
- Pas de respiration = donner deux insufflations

- Si elles ne passent pas-> DVR

- Déf. : Breathing

- But : Evaluation de la respiration
- Prenez 2 grandes respirations

- Est-ce que ¢a vous fait mal?

- Avez-vous de la difficulté a respiref?

- Déf. : Circulation
- Installer le DEA*
- Hémorragie majeure

- Si ahsence de resnirationm

- Déf. : Circulation
- Hémorragj

Evaluation secondaire

® Examen de la téte aux pieds
¢ Position trouvée

¢ De la téte aux pieds finissant par les bras
¢ Du bas vers le haut (plus proche du sol en premier)

Blessure>exposer, stabiliser

@ Signes vitaux (qualité, quantité) :
¢ Niveau de conscience (lieu, temps, événement)

(AVPU)

amplitude)

Respiration (15 secondes) (fréquence, rythme,

Pouls (15 secondes) (fréquence, rythme, force)
Peau (coloration, texture, température)
Pupille (grandeur, réaction a la lumiére, fo
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Evaluation secondaire

Histoire de cas

Signe et symptomes

Allergies

Médicaments

Passé médical

Lunch

mr o> w0m

Evénement provocateu

Examen secondaire
Cuir chevelu

QObosses
Qsaignement Yeux ) )
Qenflure Qpupilles - égales et bonne réaction

Qecchymoses autour des y
Oreilles

Qliquide

Qecchymoses
(Qsaignement

ux

Qecchymoses

Nez et bouche

Qrespiration - présence et
qualité

Qodeurs - alcool, poison

Qliquide

Qsaignement

Qbosses
Qecchymoses
Qpendentif

médical

Clavicule et épaules
Qecchymases
Obosses

Qsymétrie

Cites

Qcapacité de gonfler
les poumans

Qecchymoses

Qbosses

Qsymétrie

Bras
Qecchymoses.
Abdomen
Qrigidité
Qecchymoses
Qgonflement

Qbosses

Qsymétrie
Poignets
Obracelet médical

Colonne vertébrale

Tecchymoses B i Qecchymoses
Obosses ass Qperte de Qbosses
Qsymétrie Sl
O symétrie embiits  Cnmole
3 Qistabilité
Mair
Qecchymoses Doigts
Qbosses Oretour du sang
Osymétrie apres un
_— A pincement
Qréaction a la Qecchymoses
douleur Qbosses
Jambes Qtempérature
Qecchymoses Qcouleur
Qbosses

Qsymétrie
Qcapacité de bouger

Pieds

Aréaction a la
douleur

Jforce

Qecchymoses

dbosses

Qbracelet médical

Orteils
Qretour de la couleur
apres un pincement

Qecchymoses a la cheville
Obosses Qsymétrie
Otempérature Qcouleur

Qtempérature
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Traitements

® Traitements spécifiques :

e Traitement en priorité une fois les blessures
exposées et stabilisées

@ Traitements continus :
Tout au long de la prise en charge
e C: Couverture
e O : Oxygéene
e R : Réconfort
e P : Position confortable
e S : Surveiller les signes vitaux




