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Kit DAMAGE CONTROL STANDARD
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VALIDATION : Commission scientifique

Garrot Tactique Toujours a la racine du membre (en situation multivictimes) en laissant I'espace d’en poser
. un deuxiéme au-dessus. Mode d’emploi selon les modéles, vérifier I'absence de saignement
« tourniquet » , . : e

30 secondes aprés serrage (peut augmenter un saignement veineux transitoirement),
antalgie associée ++. Attention pendant les mobilisations si absence de sécurité.
Noter I'heure de pose.

Permet de compléter la compression et de la prolonger.

- Pansement compressif »

Compresses hémostatiques » Bourrer dans la plaie comme une méche, maintenir ou
faire maintenir 3 minutes une compression forte.

i Couverture de survie » Pour tout blessé en urgence absolue (face dorée a
: I"extérieur).




Zone Garrotable :

Garrot tourniquet
alaracine du
membre

Kit DAMAGE CONTROL STANDARD

Thorax :
pansement trois
cOtés ou
d’Asherman

Zone non garrotable :
compresse
hémostatique +/-
pansement compressif




