PROTOCOLE EN CAS
DE DIFFICULTES
RESPIRATOIRES
D’ORIGINE MEDICALE
FLOWCHART

LE SECOURISTE PEUT REPETER
L'ADMINISTRATION DU VENTOLIN
TOUTES LES 10 MINUTES SI LA VICTIME
COMPORTE TOUJOURS LES SIGNES
D’ADMINISTRATION

TOUJOURS BIEN RINCER LA BOUCHE
APRES USAGE DU VENTOLIN.

UTILISER LE PROTOCOLE EN CAS DE PLAIE
AU THORAX S'IL S'AGIT D'UNE DYSPNEE
D’ORIGINE TRAUMATIQUE.

L'HYPERVENTILATION (RESPIRATION
SUPERIEURE A 24/MIN) PEUT CAUSER DES
ENGOURDISSEMENTS AUX 4 MEMBRES,
DES VERTIGES, DES MAUX DE TETEET
MEME UNE PERTE DE CONSCIENCE.

DESQU’ILY AUN CHANGEMENT DANS
L'ETAT DE CONSCIENCE DE LA VICTIME,
SE REFERER AU PROTOCOLE D'’APPROCHE
PRIMAIRE.

S'ILY A UN RISQUE DE REACTION
ALLERGIQUE, APPLIQUER LE PROTOCOLE
REACTION ALLERGIQUE DE TYPE
ANAPHYLACTIQUE.
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CYANOSE UTILISATION
PERIBUCCALE DES MUSCLES
(LEVRES ACCESSOIRES
BLEUTEES) LORS DE
LINSPIRATION
NON
NON o

PROTOCOLEEN CAS DE
DIFFICULTES RESPIRATOIRES
D’ORIGINE MEDICALE

NON oul

CALMERLA VICTIME
ETEFFECTUERUN COACHING
RESPIRATOIRE

NON oul

DEMANDER A LA VICTIME DE
RESPIRER DANS UN SAC SOUS
VOTRE SUPERVISION JUSQU'A

CE QU’ELLE RETROUVE UN
RYTHME
RESPIRATOIRE NORMAL

ADMINISTRER DE LOXYGENE
AHAUTE CONCENTRATION SI
DISPONIBLE (MASQUE
D’OXYGENE100%)

oul

APPLIQUER LEPROTOCOLE
REACTION ALLERGIQUE DE TYPE
ANAPHYLACTIQUE

oul

REEVALUER FREQUEMENT LES SIGNES
VITAUX DE LA VICTIME (LABC)

CONSULTER DANS UN CENTRE
HOSPITALIEREN COMPOSANT LE 911

BRUITS PHASE INCAPACITE
AUDIBLESA LA EXPIRATOIRE AFAIRE
FIN DE LA PHASE ALLONGEE DES PHRASES
EXPIRATOIRE COMPLETES
(SIBILANCES OU
RESPIRATION
SIFFLANTE)
oul
ADMINISTRER LE VENTOLIN A
L'AIDE DE LA POMPE ET DE
ul LAEROCHAMBRE
VERSION
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