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Un malaise: 1ers gestes
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Pas d’arrêt cardiaque !

• Mise en position d’attente:
– PLS si coma

– ½ assis si dyspnée

– Maintien tête-cou-tronc si traumatisme 
rachidien

• Appel Secours d’urgence
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C’est un arrêt cardiaque !

• Prise en charge sans délai

• Appel sans délai des secours d’urgence

• Aller chercher le DAE
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Alerte
précoce

RCPB
précoce

Défibrillation
précoce

RCPS
précoce
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� Réception de tous les 
appels dans une file unique

� Passage de certains 
bilans par les PARM

� Utilisation des catégories 
DR, P0, P1, P2 pour 
prioriser les appels

� Transmission orale 
fréquente au médecin 
régulateur (selon dispo)

� Film d’attente spécifique 
Médecin
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Fiche Appli Samu

TELEPHONE

ADRESSE !!!

INTERROGATOIRE

LES DECISIONS
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CATEGORISATION ET ORIENTATION DES APPELS 
PAR LA PARM
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�� Ambulance / VSAV (R2)
�� Permanence des soins (R3)
�� Conseil médical (R4)
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Décisions du régulateur 

- R1: urgence vitale imposant envoi d’un 
moyen de réanimation >> SMUR

- R2 : urgence vraie sans détresse vitale 
nécessitant une réponse dans un délai 
adapté >> médecin, ambulance ou VSAV

- R3 : recours à la permanence des soins

- R4 : conseil médical ou thérapeutique

Décisions du régulateur
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- Nécessité de soins d’urgence et de 
réanimation          SMUR

- Voie publique et lieux publics non 
protégés          VSAV

- Lieux publics protégés et lieux privés  

AMB

- Choix du vecteur par le médecin

Critères de choix du vecteur
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Alerte
précoce

RCPB
précoce

Défibrillation
précoce

RCPS
précoce
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48%

28% 25%
17%

8%

National Register Sweden Cardiac Arrest Pre-Hospital, Annual Report 2000; S. 
Holmberg, M. Holmberg

0-2 min 3-4 min 5-6 min 7-8 min 11 min
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Stig Steen et al, Resuscitation 58 (2003) 249-258
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• Les compressions thoraciques aident à éjecter le 

sang en dehors du coeur
– Images IRM d’un cœur avant une FV et après 5 minutes 

sans RCP. La lumière claire sur l’image de droite montre 
que le ventricule droit est rempli de sang

• RA Berg et al, Circulation. 2005; 111:1136-1140

– Les compressions cardiaques peuvent aider le cœur à
redémarrer à pomper par lui-même

Ventricule droit 
se remplissant 

de sang
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Survie

• Prise en charge « standard »: 2-3 %

• Prise en charge avec DSA: 10 %

• Mort subite du sportif: …

• Casinos de Las Végas: 60 à 80 % de 
RACS si défibrillation dans les 2 mn.
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ARRET CARDIAQUE : 
1 VIE = 3 GESTES
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Interpeller sur l’enjeu de santé
publique

• Campagne media

• Brochures d’information
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Conclusion

• Importance de la chaîne de survie

• Prise en charge simple

• Les témoins sauvent des vies
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