TRAUMA CHALLENGE

STANDARD

NTRC 2017

ASSESSORS: TEAM:
APPROCHE GENERALE
évaluer les risques gérer les risques travail en bindme s'identifier a la victime évaluer les méchanismes
approche
1 | 3 | s 1 | 3 | s 1 | 3 | s 1 | 3 | s 1 | 3 | s
BILAN

évaluation de la conscience

évaluation des voies

inspection visuelle de la

ouverture des voies

ré-évaluation

. A aériennes bouche aériennes

Airway -
1 | s 5 1 | 3 | s 1 | 3 | s 1 | 3 5 1 | 3 ] s
fréquence . . effort / profondeur / qualité . . L. .

q. . inspection du thorax P . R q administration 02 ré-évaluation
. B respiratoire respiratoire

Breathing -

1 | s 5 1 | 3 | s 1 | s 5 1 | 3 5 1 | 3 ] s

identification

couleur & t° de la peau

pouls distaux et

temps de recoloration

ré-évaluation

. . ‘ d'hémorragies centraux capillaire
Circulation -
1 | s 5 1 | 3 | s 1 | s 5 1 | 3 | s 1 | 3 ] s
. . . . : fonctions o . . o . .
état de conscience évaluation pupilles . fonctions motrices ré-évaluation
. - D sensorielles o o o
Disability -
1 | 2 ] 3 1 | 2 ] 3 1 | 2 ] 3 1 | 2 ] 3 1 | 2 ] 3
E téte nuque thorax dos abdomen
Examine -
1 | 2 ] 3 1 | 2 ] 3 1 | 2 ] 3 1 | 2 | 3 1 | 2 ] 3
. P P - recueil d'informations prévention hypothermie /
pelvis extrémités inférieures extrémités supérieures . L
. E importantes (SAMPLE) dignité
Examine -
1 | 2 ] 3 1| 2 | 3 1| 2 | 3 1| 2 | 3 1 | 2 | 3
SOINS

prise en charge:
colonne cervicale &
pelvis

positionnement initial de la
victime

prévention de mouvements
actifs

immobilisation correcte:
colonne cervicale

immobilisation correcte:
pelvis

maintien de I'immobilisation

1 | 3 | s

1 3 5

1 | 3 | s

1 | 3 | s

1 | 3 ] s

positionnement et

supervision durant
déplacement

avant déplacement de la

déplacement correct sur
planche/scoop

positionnement sur
planche/scoop

ré-évaluation

dégagement victime
1 | 2 ] 3 1 | 2 ] 3 1 | 2 ] 3 1 | 2 | 3 1 | 2 ] 3
identification des aspect prise en charge sans P utilisation des ressources e I
. - réaction aux changements . utilisation de I'équipement
progression critiques retardements humaines
1 | 3 | s 1 | 3 | s 1 | 3 | s 1 | 3 | s 1 | 3 ] s
Lo choix correct de . traitement et protection des L. .
. . priorisation correcte o techniques correctes ré-évaluation
traitement et actions I'équipement blessures
1 | 3 | s 1 | 3 | s 1 | 3 | s 1 | 3 | s 1 | 3 ] s
BLS / AED compressions thoraciques interruptions minimales ventilations utilisation DEA sans retard utilisation correcte DEA
1 | 3 | s 1 | 3 | s 1 | 3 | s 1 | 3 | s 1 | 3 ] s
COMMUNICATION
. \ - faire appel au s'informer de I'état de la . . . . h -
P échange d'un plan d'action T . donner informations claires maintenir communication
equipe SAMU/infirmier victime
1 | 2 ] 3 1| 2 | 3 1| 2 | 3 1| 2 | 3 1 | 2 | 3
A P . . informer victime du PR - . . -
L écouter et réagir poser questions pertinentes | . ) éviter jargon médical maintenir communication
victime déroulement et des actions

1 | 2 | 3

1| 2 | 3

1| 2 | 3

1| 2 | 3

1 | 2 | 3

transmission
SAMU/infirmier

description de I'accident et
des méchanismes

rapport de I'état initial et
des blessures

rapport des soins et actions

rapport de I'état actuel

autres informations
importantes (SAMPLE)

1 | 2 ] 3

1| 2 | 3

1| 2 | 3

1| 2 | 3

1 | 2 | 3

COMMENTAIRES :

points positifs

BILAN DU DEBRIEFING

learning points

SIGNATURE ASSESSORS:

TOTAL (max 305)

PARAPHE SECRETAIRE




