LES GESTES QUI SAUVENT
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- Protection - Alerte

- Arrét d’ hémorragies

- Positions d’attentes

- Réanimation cardiaque



Protection - Alerte

A la fin de la séquence, I'apprenant sera
capable d’assurer sa propre sécurité, celle de la ou des
victimes, ou de toute autre personne en attendant
I’'arrivée des secours et de transmettre au service de
secours d'urgence adapté les informations nécessaires a
son intervention.






Dégagements d’urgence

Dans quels cas :
* Impossibilité de supprimer le danger
* La victime ne peut s’y soustraire

Dégager rapidement si
e Lavictime est visible
e Facile a atteindre

* Aucune entrave ne I'immobilise ou géne son
dégagement




REAGIR EN CAS D’ATTAQUE TERRORISTE

AVANT L’ARRIVEE DES FORCES DE L’ORDRE, CES COMPORTEMENTS PEUVENT VOUS SAUVER
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CONDUITE A TENIR

* Trouver le moyen d’appel (téléphone, borne, cabine)

* Transmettre les informations (numéro, nature de
I’évenement, localisation)

 Répondre aux questions posées.
* Appliquer les consignes données.

 Raccrocher sur les instructions de I'opérateur




' LES SERVICES DE SECOURS :

E L F3 SERVICES DE SECOURS DE L'UNION
EUROPEENNE

®» Numeéro d'appel unique commun a I'ensemble de I’ Europe

BN s.A.M.U. (Service d'Aide Médicale Urgente)

®» Réponse médicale + Problemes de santé urgents + Conseil médical

LL: 3 SAPEURS-POMPIERS

=» Secours d'urgence aux personnes + Accidents + Incendies

FORCES DE L'ORDRE

" ® Troubles a l'ordre public

LES MOYENS D’ALERTE :




Arrét d’ hémorragies®
3 ,
Positions d’attente

A la fin de la séquence, I'apprenant sera capable
de réaliser une compression locale de I'endroit
qui saigne (hémorragie) a distance ou de poser

afin d'arréter le saignement ET mettre la victime

dans une position d’attente adaptée.




Quels sont les Sighes?

Quelles sont les Causes?

Quels sont les Risques?

Quel est |'Action de secours attendu?



COMPRESSION LOCALE

et
PANSEMENT COMPRESSIF :

1- LA TECHNIQUE DE LA
COMPRESSION LOCALE DIRECTE :

EN CAS D'’ABSENCE DE MOYEN D'ALERTE (SEUL / PAS DE TEL.) SI LA
COMPRESSION DIRECTE EST INEFFICACE OU PLURALITE DE VICTIMES :

2- LA TECHNIQUE DU
PANSEMENT COMPRESSIF :




POINTS CLES

« Recouvrir la totalité de la plaie

- Etre suffisante pour arréter le saignement
- Etre permanente



POINTS CLES
Garrot tourniquet

« Au dessus de la plaie qui saigne
» Serrer jusqu’a arrét du saignement
- Etre visible



GARROT TOURNIQUET










POSITIONS D'ATTENTE PLAIES GRAVES

Allongée sur le dos en position
strictement horizontale

Allongée au sol,
Jambes fléchies

Assise



Reanimation cardiaque

A la fin de la séquence, le stagiaire sera capable
face a une victime qui ne respire plus et de
mettre en ceuvre une réanimation cardio-
pulmonaire avec un défibrillateur automatisé
externe en attendant lI'arrivée des secours.



Quels sont les Signes? Quelles sont les Causes? Quels sont les Risques?

Quel est I’Action de secours attendu?



ARRET CARDIAQUE =
« Coeur totalement arréte
ou
 Le coeur fonctionne de fagon anarchique

« Les poumons ne fonctionnent plus

Dans ce cas

Le fonctionnement du cosur est donc inefficace
EN ARRET CARDIAQUE LA VICTIME

. a perdu-connaissance

* ne respire pas OU respire de facon anormale (GASPS)




LESIONS AU
CERVEAU
(dés la 1¢re
minute)

_MORT
A BREVE
ECHEANCE



LA CHAINE DE SURVIE :

Alerte
précoce

récoce Défibrillation ’ g—
P précoce Soins médicaux

précoces

Chaque minute gagnée sur la pose d’un Défibrillateur Automatisé
Externe (DAE) peut augmenter de 10% les chances de survie.



ACTION DE SECOURS ATTENDUE

APPELEL

MASSEZ

« Analyseé du rythme tardiaque en cours »

4

DEFIBRILLEZ



POINTS CLES DE LA RCP

Compressions thoraciques

Comprimer le sternum de 5 a 6 cm,
Avoir une fréquence comprise entre 100 et 120 par min;
Relacher completement le thorax entre les compressions.

|
g

Insufflations
Début du Soulevement de la cage thoracique
De facon progressive




" UTILISATION DU DEFIBRILLATEUR AUTOMATISE
EXTERNE (DAE)

' BUT DU DAE :

 Analyser |'activité électrique du coeur

« Reconnaitre une activité électrique anormale du cceur
(fibrillation) ‘

» Délivrer un choc électrique pour arréter l'activité electrlque
anormale du coeur



LES TYPES DE BORNES :

> AEROPORTS-AVIONS / GARES-TRAINS

» CENTRES COMMERCIAUX
LEUR LOCALISATION :
> LIEUX DE TRAVAIL

~ » LIEUX PUBLICS FREQUENTES



UTILISATION DU D.A.E. :

- Etre la plus précoce possible

» Interrompre le moins possible les compressions
thoraciques

 Respecter les recommandations de |'appareil



La surveillance



Rechercher une modification de I'état de la victime

Veérifier I'efficacité et poursuivre les gestes de secours

Réconforter la victime en attendant les secours, en lui parlant
régulierement et en lui expliquant ce qui se passe.

Protéger la victime contre le froid, la chaleur et/ou les
intempéries.

Appliquer les consignes données par les secours

Devant toute modification de I'état de la victime, contacter a
nouveau les services de secours ou pratiquer les gestes de
secours qui s'imposent
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