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centre hospitalier LE BLANC Formation UMH-P Chéateauroux

Bilan circonstanciel : les 3 5

SYNTHESE BILAN XABCDE + SAMPLER

SAMU 36

Scéne : le “décor”, environnement, nature de l'interventicn, circonstance de survenue
Sécurité : protection, risques, danger vital et réel 7

Situation : les acteurs, nombre de victimes, nature de leur attelnte at gravitg

Bilan PRIMAIRE : XABCDE, fraiter ce qui tue en Ter (1er regard)

elanguination

Hémuorragie active 7

Exposition

Que chercher d'autre 7

— lampérature

—+ Liésions “non vues" : trauma
osseux, plaies, blood box (abdo,
bassin, famur)

— anvirannement particuliar

A refaire en cantinu

fout fe long de la
prise en charge

- - -
|| isability
Détresse neuro 7

+ pupilles
— malfricite, sensibilité des 4 membras
— arigntation lemporo-spatiale

eirculatiun

Présente et efficace 7

— FC

— TRC < Zzec

— Pouls radial pergu = PAS > 70 mmHG

— PLE

— Ecouter le pafient : soif, inconfort
— RCP/ DSA, position allongée

Rirway 2
irway 7
Voie aérienne libre 7
— Dédsobstruction

— LWA

— Maintien téte

nreathing ?

“souffle” présent/efficace 7

— Frequence

— Amplitude {balancamant, tirage)
— Régularité

== Symetrie

Pansear aux signes d hypoxie : agitation,
CYANOSE
— 02 et posifion semi-assise

BILAN au SAMU (SAED)

Situation : lieu exact + défaillance
principake

ol MOM

(— —

Critigue ¥

Antécédents : utiles, ks au
contaxte

Evaluation : élat actuel du patient.
actions réalisées

Demande : Avis décision PEC pour
stabiliser / améliorer du patient

Passer par le numéro direct (25 en
intra) ou be 15 en cas dACR

BILAN au MRH par numéro direct (25 en

| infra-hospitalier)

BILAN SECONDAIRE

en dquipe, arrivée du matérial

chifiré

— SAMPLER :

Signes, symplémes
Allergie

Médicaments

Passé médical et chinurgical
Last meal

Event (gue s'est-il passé ?)

ATCD, terrain

— Mize an place des PSIS

— Prise de constantes | XABCDE

Risques surajoutés (OH, toxiques. ..},




