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Contexte
 Patient connu
 Complication +/- prévisible
 Mais isolement, matériel souvent insuffisant, 

situations rares donc peu d’habitude
 Appliquer une méthode de prise en charge 

rigoureuse
 La démarche diagnostique IDE est la même que 

celle du médecin, basée sur le recueil temporel 
des doléances et évènements, puis sur leur 
interprétation causale



Principes de prise en charge
 La quadrature du cercle…
 Protéger, alerter et secourir ?
 Evaluer (paramètres physiologiques, état 

d’éveil +/- glycémie capillaire)
 Prodiguer des soins : du secourisme à des 

gestes infirmiers, voire répondre à des 
prescriptions téléphoniques

 Appeler “des secours”



Comment s’en sortir ?
 1’ d’un bilan sommaire avec installation du 

patient, +/- respect de la position 
spontanée

 Ne pas méconnaitre un arrêt cardiaque
 En terme de gravité, asphyxie > état de 

choc > trouble de conscience
 Confirmer rapidement une hypoglycémie



Le renfort
 Appel au 15 : toujours ?
 … sauf ACR à proximité d’un centre de 

secours SP
 Rôle du médecin traitant
 Escalade thérapeutique souhaitée ?
 Bénéfice réel à un passage par les 

urgences ?



La fonction respiratoire
 La voie neuro-musculaire
 La voie aérienne
 FR, SpO2
 Cyanose ?
 Bruits ?
◦ Inspiratoires ? Expiratoires ? Aux 2 temps ?

 Si détresse : tirage, sueurs, obnubilation



La fonction circulatoire
 FC, TA
 TRC, cyanose
 Tachypnée
 Sueurs, obnubilation, marbrures



L’éveil, la conscience
 Le cerveau a besoin d’O2 (hématose, 

perfusion) et de glucose
 Etude comparative
 Ouverture des yeux, réponse verbale, 

motricité spontanée ou à la douleur
 Ne pas faire mal au patient



Au total
 Le terrain
 + l’histoire des évènements
 + la présentation du patient
◦ Paramètres
◦ Recueil par les organes des sens (ce que l’on voit, 

entend, sent, palpe…)
 = hypothèse(s) diagnostique(s), fondée également 

sur 
◦ L’expérience
◦ La réponse au traitement
◦ La conviction du patient / de l’entourage



Et après ?
 Agir
 Attendre, faciliter
 Préparer
 Accompagner, aider



Merci beaucoup !
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