RECUEIL DES CORRECTIONS DANS LES REFERENCES TECHNIQUES NATIONALES PSE — JUILLET 2026

MINISTERE
DE L'INTERIEUR

szﬁ'erré
Egalité
Fraternité

Ce document, élaboré par la DGSCGC, a une vocation informative et ne se substitue pas aux références techniques nationales officielles en vigueur.
Destiné a accompagner les formateurs, il recense les ajouts, reformulations, suppressions et corrections apportés aux textes de référence.

A noter : La version présentée a fait I'objet de nombreuses corrections (orthographiques, syntaxiques ou de forme), non détaillées dans ces

tableaux. L'ensemble des modifications apportées au PSC ont été retranscrites dans le PSE dans un but d’uniformisation.

Etat des fiches

Fiches ajoutées

Nom 2026
La bouteille d’oxygéne
Perte de connaissance en équipe

Massage utérin

Techniques de refroidissement d’une
victime

Alerte
Alerte et protection des populations

Obligations pour les formations

Code 2026

05AC01

05PRO6

08FT02

08FTO3

12AC02

12AC03

13AC01

Justification

Au méme titre que le DAE, I'oxygéne est utilisé tout au long des références techniques nationales, il a donc été
fait le choix de les extraire et d’en faire une fiche a part entiere.

Urgences vitales.

Atteintes circonstancielles et environnementales.

Au méme titre qu’il y a une fiche technique pour le réchauffement, une fiche sur le refroidissement a été
générée. Cela permet de simplifier les fiches procédures.

Le PSE1 valant équivalence du PSC, l'intégralité des gestes du PSC doit y étre enseignée et maitrisée, d'autant
plus que le secouriste peut étre amené a les appliquer seul lors d'interventions en qualité de sauveteur isolé, ou
avant |'arrivée de son équipe.

Ajout d’un chapitre complet concernant les obligations pour les entités habilités a former.
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Fiches supprimées

Nom 2023
Mise en place de gants stériles

Arrét cardiaque chez I’enfant ou le nourrisson

Arrét cardiaque chez I’enfant ou le nourrisson
en sauveteur isolé

Obstruction partielle des voies aériennes

Obstruction compléte des voies aériennes

Fiches renommeées

2023

Recherche des lésions
Utilisation d’une bouteille d’oxygene

Hémorragie externe

Obstruction des voies aériennes par un corps
étranger

Désobstruction par la méthode des claques
dans le dos

Désobstruction par la méthode des
compressions abdominales

Type Justification et devenir

L'utilisation des gants stériles par les secouristes, sur le terrain, est tres rare. D’autant
Fiche technique gu’aucune procédure dans les références techniques nationales ne faisait appel a ces derniers
en dehors du retrait de gants.

Procédure

Procédure unique démarrant pour tous par le massage cardiaque.

Fusionnée dans les nouvelles procédures « Arrét cardiaque en équipe / en sauveteur isolé ».

Procédure

Fusionnées dans « Obstruction des voies aériennes » dans une seule et méme procédure

correspondant au logigramme de I'ERC.

2026

Recherche de lésions

La bouteille d’oxygéne

Hémorragies externes

Obstruction des voies aériennes

Désobstruction par des claques dans
le dos

Désobstruction par des compressions
abdominales

Justification

Correction.

Changement d’état (FT vers AC) car cette fiche est appelée par de nombreuses
autres. Cela permet d’alléger la fiche dans laquelle elle se trouvait
précédemment.

Correction.

Intégration dans la définition de la notion de corps étranger.

Uniformisation avec d’autres fiches.
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Désobstruction par la méthode des
compressions thoraciques

Arrét cardiaque chez I'adulte

Arrét cardiaque chez I’adulte en sauveteur
isolé

Section de membre

Utilisation d’un lot membre arraché ou
sectionné

Prendre en charge une affection liée a la
chaleur

Justifications

Désobstruction par des compressions
thoraciques

Arrét cardiaque en équipe Fusion des fiches adultes, enfant et nourrisson en une seule : en équipe

Arrét cardiaque en sauveteur isolé Fusion des fiches adultes, enfant et nourrisson en une seule : isolé

Amputation ou arrachement complet
d’une partie du corps

Conditionner une partie du corps
amputée ou arrachée

Affections liées a la chaleur

Elargissement aux tissus mous

Centrer sur I’action et pas uniquement sur I'utilisation d’'un matériel.

Refonte de la fiche pour s’adapter aux épisodes climatiques de demain et

permettre un alignement avec les recommandations de I'lLCOR et de I'ERC.

Fiche Type Avant Apres

Sommaire et Ajout Ces dernieres sont classées

contenus de selon la logique de rechercher

formation et traiter en priorité « ce qui tue

en premier ».

Le citoyen de Reformulation https://www.gouvernement.fr/ris = [...]

Sécurité Civile Actualisation  ques/s-engager-pour-aider-en- https://www.securite-
cas-de-crise civile.interieur.gouv.fr/sengager

Sécurité sur Modification Pour faire face a ce risque, il e faire évacuer les personnes

intervention convient de : présentes dans le local et les

particuliere [...] rassembler ;

e alerter immédiatement les
sapeurs-pompiers qui ont des
détecteurs de ce gaz ;

Justification
Cela permet de prioriser et organiser les actions face a une
situation, selon I'urgence.

Reformulation en lien avec les arrétés ou la philosophie
recherchée.

Adaptation du lien a la suite de la publication du site de la
DGSCGC

Rester dans la piece sans aucune protection que ce soit pour
essayer d’aérer ou de trouver la source, expose le secouriste a
un risque important.

A cet égard, il a été décidé de donner priorité a la sécurité.
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Sécurité sur Modification
intervention
particuliere
Utilisation des Modification
emballages

a élimination de

déchets

Deuxiéme
regard

Ajout

Troisiéme
regard

Ajout

Quatrieme
regard
Surveillance

Ajout

Ajout

Protection contre I'incendie

[...]

les déchets mous : compresses,
pansements, champs, draps a
usage unique...

e attendre les secours en
sécurité.

appliquer les consignes sapeurs-
pompiers, notamment
concernant I'’évacuation des
occupants ou leur confinement ;
fortement imprégné de sang, de
sécrétions ou d’excrétions avec
risque d’écoulement :
compresses, pansements,
champs, draps a usage unique...

La conscience de la victime en
lui demandant comment elle va,
d’ouvrir les yeux ou de serrer
les mains.

[...]

en la retournant si nécessaire,
Note de bas de page

Note de bas de page

[...]

Note de bas de page

[...] prendre en compte et
surveiller Ia

sensation de froid ou de chaud

[...]

La priorité doit étre I'alerte, les sapeurs-pompiers orienteront la
conduite a tenir des secouristes au regard de la situation en
donnant des consignes contextualisées notamment en ce qui
concerne le confinement ou |’évacuation des occupants.

Au regard de I'évolution des pratiques, la définition de ce qu’est
un déchet d’activité de soins avait nécessité d’étre harmonisée,
notamment en lien avec la santé.

Il a donc été fait le choix de reprendre la définition employée par
I’'Haute Autorité de Santé qui souligne le fait qu’il doit étre

« fortement imprégné de sang », le reste étant évacué avec les
Déchets Assimilables aux Ordures Ménageres (DAOM).

Le retournement était induit dans les fiches urgences vitales, son
ajout explicite permet de situer « quand » réaliser un
retournement d’urgence a 1 ou a 2.

Il est également fait rappel que le terme « rechercher » employé
dans I'évaluation des fonctions vitales, corresponds au 2™
regard.

Il est fait rappel que le terme « apprécier » employé dans
I’évaluation des fonctions vitales, corresponds au 3™ regard.

Cela vise a remettre I'accent sur |'appréciation avec ses sens
pour déceler des signaux évidents de détresse (observation,
écoute, prise de pouls sur 15sec, etc).

Il est fait rappel que le terme « mesurer » employé dans
I’évaluation des fonctions vitales, corresponds au 4™ regard.
Au regard de I'actualité et des situations pouvant engendrer des
hypothermies, ou des hyperthermies, il est nécessaire de
surveiller I’évolution de la sensation de froid ou de chaud de la
victime.

Page 4 sur 15



Fiches Ordre
techniques

Tout le Alignement
document

Mesure de la Ajout
saturation

pulsée en

oxygene

Evaluation de la  Précision
fonction Reformulation
neurologique

Mesure de la Correction
glycémie

capillaire

Mesure de la Ajout

température

Ventilation

Dans plusieurs situations, le
signal peut ne pas étre détecté
par le capteur (victime agitée,
tremblements, refroidissement
des extrémités, détresse
circulatoire, maladies vasculaires,
etc.) et ne donnera pas de
résultat fiable.

Non-LED

Les secouristes utiliseront le
lecteur choisi par leur autorité
médicale d’emploi. Certains
appareils de glycémie nécessitent
une calibration préalable. Pour
cela, il faut se référer au manuel
d'utilisation de I'appareil.

Néant

[...]

Respiration

Dans plusieurs situations, le
signal peut ne pas étre détecté
par le capteur (victime agitée,
tremblements, refroidissement
des extrémités, détresse
circulatoire, maladies
vasculaires, pigmentation de la
peau, etc.) et ne donnera pas de
résultat fiable.

lampe d’examen oculaire

Certains appareils de glycémie
nécessitent une calibration
préalable. Pour cela, il faut se
référer au manuel d'utilisation
de l'appareil.

hypothermique.

Il est spécifiquement congu
pour mesurer des températures
corporelles trés basses, en
dessous de la normale (36,5—
37,5 °C).

Les fiches techniques ont été regroupées par thématique pour
faciliter la navigation dans le document.

Il n’a pas été fait le choix comme en PSC de mettre les fiches
techniques a l'issue de chaque conduite a tenir car les appels
sont réalisés tout au long du document.

Bien que médicalement différent, il a été fait le choix d’utiliser
un terme unique tout au long des références techniques
nationales afin de simplifier le discours.

Les études ont mis en évidence des disparités dans les mesures
du fait de la pigmentation de la peau.

Cela doit donc étre un point de vigilance pour les équipes qui
doivent se référer au contexte et aux signes en cas de probleme
avec la mesure.

Il convient de lire la notice des lampes employées et de suivre
les recommandations du fabricant.

Correction d’une incohérence qui dans une fiche disait qu’il
fallait utiliser I'appareil de I'autorité d’emploi et dans une autre,
celui de la victime.

Un thermometre traditionnel a une marge d’erreur et une plage
d’utilisation pour sa mesure.

L’ajout de ce matériel vise a démontrer les limites de certains
thermometres, permettant de souligner I'importance pour le
secouriste de s’appuyer sur le contexte et les signes appréciés.
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Il peut mesurer des
températures a partir de 25 °C
ou moins, ce qui permet de
détecter et suivre une
hypothermie sévére, ce qu’un

La bouteille Ajout
d’oxygene

Retrait des Simplification
gants a usage

unique

Hémorragies Reformulation
externes Mise en forme

Hémorragies Reformulation

extériorisées

Pansement Ajout
compressif
Garrot Reformulation

Simplification

Néant

des gants stériles ou non stériles
a usage unique :

Définition[...]
Causes [...]
Conduite a tenir [...]
Par le nez [...]

[..]

Il est nécessaire dans tous les cas
de se référer aux préconisations
du fabricant.

thermometre ordinaire ne
permet pas de faire.
Fiche

des gants a usage unique :

Définition[...]
Causes [...]
Conduite a tenir [...]
Parle nez[...]

suivre les instructions du
fabricant, généralement
Pansement compressif
improvisé

e suivre les instructions du
fabricant.

L'ajout de cette fiche est réalisé dans la méme logique que celle
du DAE.

Elle permet d’alléger la fiche dans laquelle elle se trouvait
précédemment, ainsi que d’étre plus facilement appelée par les
autres fiches.

Qu’ils soient stériles ou non, cela reste des gants a usage unique.

De plus, les gants stériles ont été retirés.
Harmonisation avec les références techniques nationales PSC et
mise en évidence de la nécessité de réchauffer.

Harmonisation avec les références techniques nationales PSC.

Au regard des multiples matériels existants, avec des mises en
oceuvre pouvant étre différentes, I'accent est mis sur les
instructions constructeurs si elles existent.

Une équipe peut également se retrouver dans certaines
situations a court de matériel aussi doit-elle étre en mesure de
faire avec des moyens improvisés.

De plus au regard des arrétés, le PSE1 donne équivalence au
PSC, ce qui nécessite que les éléments du PSC soient intégrés.
Compte tenu de la multiplicité des garrots de fabrication
industrielle, le systéme décrit, bien que majoritaire, ne permet
pas de couvrir I'intégralité des garrots en circulation.
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Garrot

Obstruction des
voies aériennes

Obstruction des
voies aériennes

Reformulation

Reformulation
Simplification

Reformulation

Toutefois, ces garrots utilisent en
majorité le méme principe de
pose :

¢ glisser la sangle du garrot
autour du membre ;

o fixer la sangle en la passant
dans la boucle prévue a cet effet
afin que le garrot entoure le
membre ;

¢ actionner le dispositif de
serrage jusqu’a I'obtention de
I'arrét du saignement ;

¢ bloquer le dispositif de serrage
pour que le garrot ne lache pas
brutalement et veiller a ce qu’il
soit positionné a I’extérieur du
membre pour ne pas occasionner
de blessures au moment du
brancardage; [ ...]

S’il est disponible, il est
préférable d’utiliser un garrot de
fabrication industrielle,
spécialement congu a cet effet.
section de membre

Intégralité de la fiche apport de
connaissance

Définition, risques et
conséquences, signes, principe de
I"action de secours

Intégralité de la fiche conduite a
tenir

amputation ou arrachement
d’une partie du corps
Intégralité de la fiche apport de
connaissance

Définition, risques et
conséquences, signes, principe
de I'action de secours

Intégralité de la fiche conduite a

tenir

A cet égard, se référer a la notice des garrots de fabrication
industrielle de I'entité, est plus judicieux.

Par cohérence, harmonisation des terminologies au regard des
changements de I'ancienne fiche « section de membre ».
Suppression de la notion de partielle et de compléte pour étre
en accord avec les formulations internationales.

Harmonisation avec les références techniques nationales PSC.
Alignement sur les recommandations internationales, basées sur
les signes et leurs évolutions au cours de I'intervention.
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Arrét cardiaque

Arrét cardiaque

Arrét cardiaque

Arrét cardiaque

Simplification

Reformulation
Simplification

Suppression

Ajout

Une personne est en arrét
cardiaque (AC) lorsque son coeur
ne fonctionne plus ou fonctionne
de facon anarchique, ne
permettant plus d’assurer la
circulation du sang dans
I’organisme et en particulier
I’oxygénation du cerveau.

Fiche conduite a tenir adulte
Fiche conduite a tenir enfant
nourrisson

Fiche conduite a tenir adulte en
isolé

Fiche conduite a tenir enfant
nourrisson en isolé

5 insufflations initiales chez
I’enfant, le nourrisson, et le noyé
Néant

Une personne est en arrét
cardiaque lorsque son coeur ne
fonctionne plus ou fonctionne
d’une fagcon anarchique, ne
permettant plus d’assurer
I’oxygénation du cerveau.

Fiche conduite a tenir en équipe
Fiche conduite a tenir en isolé

Néant

Lorsqu'un témoin a réalisé une
réanimation avant l'arrivée des
secours, I'équipe prend le relais
de ce dernier. Avoir pratiqué
ces gestes, souvent sur un
proche, peut étre
psychologiquement difficile a
vivre pour le témoin. Sans
retarder |'action de secours et
dans la mesure du possible, un
membre de |'équipe doit donc
prendre un moment pour
évaluer son état émotionnel, le
rassurer sur la qualité de son
intervention et valoriser son
action.

Harmonisation avec les références techniques nationales PSC.

Simplification du message par une procédure unique pour tous,
sur une seule fiche.

Harmonisation avec les références techniques nationales PSC
pour le sauveteur isolé.

Suppression des 5 insufflations initiales dans un but de
simplification du message par une procédure unique pour tous.
Le but est ici de mettre en évidence la nécessité pour une
équipe constituée d’agir pour la victime mais également de
penser a I'impact psychologique sur les primo intervenants,
notamment dans le cadre des déclenchements de plus en plus
fréquents par les applications citoyennes.
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Arrét cardiaque
en équipe

Arrét cardiaque
en sauveteur
isolé

Perte de
connaissance en
équipe

Perte de
connaissance en
sauveteur isolé
Détresse
circulatoire
Désobstruction
par des claques
dans le dos

Désobstruction
par des
compressions
thoraciques

Ajout

Modification
Simplification

Reformulation
Simplification

Reformulation

Correction

Reformulation

Modification

Néant

En période d’épidémie [...]

Fiche entiere

Fiche entiere

au bilan circonstanciel ou au bilan
complémentaire.

Indication [...]

les deux omoplates

placer la pulpe de deux doigts
d'une main dans l'axe du
sternum, une largeur de doigt au-
dessus d'un repére constitué par
le bas du sternum a la jonction
des dernieres cotes. Cette
position est la méme

Dans le but de garantir
I’efficacité des manceuvres, un
de ces intervenants formés peut
assurer le role de « coach » en
guidant, encourageant et
corrigeant les gestes effectués
par les autres.

En période d’épidémie [...]

Fiche entiere

Fiche entiere

au ler regard ou au 4éme
regard.

Indication [...]

les omoplates

e comme pour les compressions
thoraciques pour un arrét
cardiaque :

o entourer le thorax du
nourrisson avec les mains ;

o placer deux pouces, I'un sur
I"autre, au milieu du sternum.
e effectuerde1a5
compressions successives, en
reldchant complétement entre
chacune. La profondeur de

Le coaching RCP contribue a augmenter la qualité de la prise en
charge dans le temps, mais également a 'accompagnement
psychologique des intervenants, ainsi qu’un apprentissage en
situation.

Ajustement de 'ordre pour proposer une conduite a tenir
chronologique en ce qui concerne la protection de I'intervenant

Simplification du message en enlevant toutes les redondances
liées au bilan, et en harmonisant avec la fiche secouriste isolé.

Simplification du message en enlevant toutes les redondances
liées au bilan, et en harmonisant avec la fiche en équipe, et en
harmonisant avec les références techniques nationales PSC.
Correction d’une coquille datant de la réforme du bilan.

Par cohérence, avec la suppression des termes « partielle »
et « compléte ».

Harmonisation des termes quel que soit le type de victime.
La technique avec les deux pouces et I'encerclement du thorax a

démontré une meilleure efficacité.

La technique des deux pouces est donc la seule retenue
conformément aux recommandations internationales.
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Compressions
thoraciques

Compressions
thoraciques

Utilisation d’un
défibrillateur
automatisé
externe
Utilisation d’un
défibrillateur
automatisé
externe

Utilisation d’un
défibrillateur
automatisé
externe

Simplification

Modification

Correction

Ajout

Ajout

placer, sur le sternum, un travers
de doigt au-dessus d’un repére
constitué par le bas du sternum a
la jonction des derniéres cotesl :
le talon d’'une main ;

Indication

[...]

[..]

[...]

compression est au-dela d’un
tiers de la hauteur du thorax.
placer le talon d’'une main au
centre de la poitrine, sur la
moitié inférieure du sternum ;

entourer le thorax du
nourrisson avec les mains ;
placer la pulpe des deux pouces
placés I'un sur I'autre, sur la
moitié inférieure du sternum;

e continuer la réanimation
cardio-pulmonaire pendant la
pose des électrodes ;

Position des électrodes [...]

e si la victime est une femme
portant un soutien-gorge, ce
dernier peut-étre juste déplacé
pour placer les électrodes ;

Uniformisation de la zone de compression pour toutes les
victimes dans le but de simplifier le message et ainsi augmenter
la qualité de la prise en charge.

La technique avec les deux pouces et I'encerclement du thorax a
démontré une meilleure efficacité.

La technique des deux pouces est donc la seule retenue
conformément aux recommandations internationales.
Déplacement d’un élément qui était présent dans la conduite a
tenir, mais qui reléve de la mise en ceuvre du défibrillateur.

Les recommandations médicales internationales indiquent la
possibilité, pour les équipes médicales, de réaliser une double
défibrillation.

Compte tenu du fait que les équipiers peuvent étre confrontées
a une demande du médecin, connaftre son existence et la
position des électrodes peut permettre de gagner en efficacité
lors de la prise en charge.

Absence de preuve justifiant un retrait obligatoire dans tous les
cas (littérature quasi inexistante sur le sujet).

Priorité absolue au temps : chaque minute de retard dans la
défibrillation réduit les chances de survie, donc on évite toute

manipulation non indispensable.

Objectif d'équité de genre : simplifier le geste (déplacer plut6t
gue dévétir) réduit I'hésitation des témoins face a une victime
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Détresse
respiratoire,
circulatoire,
neurologique
Malaise et
aggravation de
maladie

Aide a la prise
de
médicaments
Crise d’asthme

Malaise
hypoglycémiqu
e chezle
diabétique

Réaction
allergique grave

Bralures
Bralures

Reformulation

Reformulation

Ajout
Reformulation

Reformulation

Correction

Modification

Reformulation
Ajout

Fiches

Fiche

Fiche

Causes [...]

Signes [...]

[...] en utilisant un appareil de
mesure de la glycémie capillaire,
le glucometre.

On utilisera de préférence
I"appareil de mesure de la
victime, sinon I'équipe de secours
utilisera le sien si elle en est
dotée

En I'absence d’amélioration ou en
cas de récidive dans les 10 a 15
minutes qui suivent la premiere
injection, une deuxiéme injection
a I'aide de 'auto-injecteur peut
étre réalisée. Si possible,
demander un nouvel avis au
médecin régulateur.

Fiche

Néant

Fiches

Fiche

Fiche

Causes [...]

Signes [...]

[...] en utilisant un appareil de
mesure de la glycémie
capillaire, le glucométre.

En I'absence d’amélioration ou
en cas de récidive dans les 5
minutes qui suivent la premiere
injection, une deuxieme
injection a I'aide de I'auto-
injecteur peut étre réalisée. Si
possible, demander un nouvel
avis au médecin régulateur.
Fiche

Les jeunes enfants présentant
des brllures thermiques et
bénéficiant d'un

portant un soutien-gorge, connue pour retarder la prise en
charge par géne ou crainte sociale.
Simplification du message.

Harmonisation avec les références techniques nationales PSC.

Compte tenu de la multiplicité des matériels, appliquer les
recommandations du fabricant, et a défaut appliquer la
procédure des références techniques nationales.

Pour réduire la fiche a une seule page.

Correction d’une incohérence qui dans une fiche disait qu’il
fallait utiliser I'appareil de I'autorité d’emploi et dans une autre,
celui de la victime.

Le chiffre des 5 minutes vient directement du CoSTR (Consensus
on Science with Treatment Recommendations) de I'ILCOR.

Cette fenétre de 5 minutes correspond au délai jugé nécessaire
pour évaluer I'effet clinique d'une injection IM avant de
considérer qu'elle est insuffisante.

Harmonisation avec les références techniques nationales PSC.
Le risque d’hypothermie par suite de refroidissement est tres
important chez les jeunes enfants. Une vigilance accrue est donc
requise.
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Plaies

Pour tous les
traumatismes
de types plaies

Traumatisme
des membres
Immobilisation
d’un membre
inférieur

au moyen d’une
attelle a
traction
Traumatisme du
dos et du cou
Amputation et
arrachement
complet d’une
partie du corps
Conditionner
une partie du
corps

Reformulation Plaie simple [...]

Simplification
Reformulation

Simplification  Fiches
Reformulation
Modification PSE2

Simplification  Fiches
Reformulation
Modification Fiche

Modification Fiche

refroidissement actif a I'eau
courante doivent étre surveillés
pour détecter tout signe et/ou
symptome de refroidissement
excessif du corps.

Plaie simple [...]

appliquer la conduite a tenir
devant une victime qui présente
une plaie grave;

adapter la conduite a tenir avec
3

Fiches

Néant

Fiches

Fiche

Fiche

Harmonisation avec les références techniques nationales du
PSC.

Comme pour le malaise, création d’une procédure chapeau,
pour ne mettre en relief que les adaptations.

Simplification des fiches pour ne mettre en évidence que les
points de procédure différents ou complémentaires.

Simplification de tous les textes en doublon.

Cette fiche était obligatoire, toutefois, I'utilisation réelle par les
secouristes était réduite.

Quelques services 'utilisent fréquemment, aussi a-t-il été décidé
de la rendre optionnelle.

Les définitions étaient existantes, mais placées dans la conduite
a tenir alors qu’il s’agit d’'un apport de connaissance.
Alignement avec la fiche apport de connaissance.

Extension de la fiche « section de membres » aux « tissus
mous. »

Alignement avec la fiche apport de connaissance.

Extension de la fiche aux tissus mous.
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Positions
d’attente et de
transport

Aide a la prise
de
médicaments
Accouchement
inopiné
Accouchement
inopiné

Massage utérin

Affections liées
a la chaleur

Prendre en
charge

une affection
liée a la chaleur

Conditionner
une partie du
corps
amputée ou
arrachée
Ajout

Reformulation

Reformulation
Ajout

Ajout

Reformulation
Correction

Reformulation
Correction

Position cuisses fléchies

Fiche

Fiche

Fiche

Fiche

Fiche

Position jambes fléchies

Fiche

Fiche

[...] réaliser un massage utérin
pour prévenir les hémorragies
apres la naissance ;

[...] Cas particulier : sile
placenta ne sort pas au bout de
30 minutes aprés la naissance,
réaliser un massage utérin pour
prévenir une hémorragie.

Fiche

Fiche

Fiche

Anatomiquement non réalisable.

La nouvelle formulation est représentative de I'action.

Ajout et reformulation de précautions avant I'aide a la prise de
médicament

Suite a des questions, reformulation des certains aspects
techniques

L'atonie utérine est la cause la plus fréquente d'Hémorragie
Post-Partum (HPP) . Aprés I'accouchement, I'utérus doit se
contracter pour comprimer les vaisseaux spiralés du site
placentaire ; s'il reste flasque, le saignement continue.

Le massage du fond utérin (stimulation mécanique directe)
déclenche la contraction du myomeétre, ce qui comprime ces
vaisseaux et réduit le saignement — un mécanisme réflexe
simple, ne nécessitant aucun matériel, réalisable
immédiatement par n'importe quel intervenant formé.

C'est un geste de premiére ligne car rapide, sans délai d'attente
contrairement a I'administration médicamenteuse
(utérotoniques), ce qui est cohérent avec le principe général de
minimiser tout retard face a une hémorragie potentiellement
fatale.

Ce sujet a recu un rang de priorité élevé de la part du groupe de
travail First Aid de I'lLCOR, dans un contexte ou une grande
partie du monde est exposée a des vagues de chaleur extréme,
appelées a devenir plus fréquentes.

Au méme titre que la fiche réchauffement avait été introduite
dans les références techniques nationales, la fiche
refroidissement permet de séparer les techniques de la conduite
a tenir.
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Technique de
refroidissement
d’une victime

Intoxications

Noyade

Piglres et
morsures

Relevage d'une
victime

en position
particuliere

Ajout

Ajout

Suppression

Modification

Modification

Fiche

5 insufflations initiales

Méduses [...]
Tiques [...]

Victime en position latérale de
sécurité

Fiche

O si la victime est en arrét
cardiaque, pratiquer
I’'administration de naloxone
apres avoir débuté la
réanimation.

[...]

Méduses [...]
Tiques [...]

Victime en position latérale de
sécurité

Cette technique est réalisée a
quatre secouristes selon une
méthode en pont. Si la victime
n’est pas traumatisée, il est
possible d’adapter la technique
a 3 secouristes toujours selon
une méthode en pont.

Syncope de chaleur et épuisement par la chaleur (formes
modérées, sans atteinte neurologique) : un retrait rapide vers un
lieu frais, un refroidissement externe simple et I'apport de
liquides sont suffisants.

Coup de chaleur (forme grave, avec atteinte neurologique) : il
faut prioriser les méthodes de refroidissement actif permettant
une vitesse de refroidissement la plus rapide, comme
I'application de glace et I'immersion en eau froide.
L’administration ne doit jamais retarder les gestes de
réanimation.

Suppression des 5 insufflations initiales dans un but de
simplification du message par une procédure unique pour tous.

Aucune étude n’a démontré I'utilité de ces 5 insufflations
initiales qui ralentissent I'action de secours prioritaire : le
massage cardiaque.

Reformulation selon les recommandations internationales et
selon des aspects pratiques (exemple : sable plutét que mousse
araser).

Auparavant, la technique devait obligatoirement étre exécutée a
4, ce qui n’est pas toujours justifié en fonction du contexte et de
la victime.

L’adaptation est désormais possible.

Page 14 sur 15



Relevage a trois
secouristes

Suppression

Préparation
d’un dispositif
de portage

Ajout

Transfert par la technique dite de
la « cuillere »

Néant

La face ou la couleur de la
couverture de survie n‘ont que
peu d’incidence sur la
déperdition de chaleur.

Comme indiqué cette technique, difficile a réaliser, est facilitée
par 'utilisation d’un portoir souple.

Peu employée, elle a été remplacée par des moyens plus
ergonomiques (drap, planche roulante, drap de glisse,
déplacement latéral par glissé déposé, etc) permettant
d’économiser le dos des intervenants.

On pourrait croire qu’il y a un c6té a privilégier plutot qu’un
autre, ce qui n’est pas réellement le cas a I'échelle temporelle
d’une intervention.

La couverture de survie est un film de polyéthyléne téréphtalate
métallisé (aluminium vaporisé sous vide), I'argenté étant
I'aluminium nu et le doré un simple vernis coloré déposé par-
dessus.

Une étude a chiffré les propriétés des deux c6tés (Prehospital
Use of Ultrathin Reflective Foils de Sylweriusz Kosinski, 2022).

Cette derniere conclut que :

- laface n’a pas d’'importance pour la protection de la
victime ;

- une couverture de survie est surtout efficace comme
barriére contre le vent et I'eau ;

- son efficacité augmente lorsqu'elle est utilisée avec des
couches d'isolant emprisonnant de I'air (vétements,
couvertures, duvet), plutét que seule.
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