
 

 

 

1. FICHE « AVANT LE DEPART »  

 

En cas de motif inhabituel : rappeler régulation  
Point équipement : EPI ? matériel médical spécifique ?  
Rappel des règles de sécurité : principe de zone d’exclusion  
Allumer la radio  
Redéfinir le rôle de chacun / répartir les tâches  
Relire les fiches de postes  

 

2. FICHE 1ER MEDECIN INTERVENANT  

 

Mettre ses EPI et se mettre en sécurité  
Mettre sa chasuble pré-DSM (ou DSM selon SMUR), prendre sa radio    
Contacter le 1er COS = 1er chef d’agrès ou 1er chef de groupe    
Effectuer avec le 1er COS une reconnaissance rapide  
Définir mode de communication avec COS (Radio, téléphone, suivre OPT Ordre Particulier 
de Transmission) 

 

Transmettre rapidement un bilan d’ambiance à la régulation du SAMU (radio ou téléphone)  
 M  Major incident             Confirme évènement SSE 

 E Exact localisation            Localisation exacte 
 T Type                                     Type d’Incident 
 H Hazard              Danger 
 A Acces                                     Accès    
 N Number             Nombre de victime / grave VS pas grave 
                Type de victime (adulte VS enfant)  
 E Emergency service présent Moyens sur les lieux et demande de renfort

  

 

Briefing en équipe SMUR complète 
 Point de la situation 
 Organisation PRV en lien avec le COS 
 Stratégie thérapeutique 

 

Organiser les secours médicaux  
 Déléguer le tri secouriste 
 S’assurer déploiement du PRV 
 Contrôler et prescrire les gestes de premiers secours effectués   

 

Anticiper avec le COS la ZMA (PMA, DZ… évacuation : proximité, sécurité, entrée/sortie, 

accès ambulance) 
 

A l’arrivée du DSM lui transmettre son bilan et rassemblement avec équipe SMUR 
complète en attendant consignes du DSM 

 

SITUATIONS SANITAIRES EXCEPTIONNELLES 

 
 

ROLE DES PRIMO-INTERVENANTS SMUR DANS UNE SSE 
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Regroupement des victimes puis 

transfert secondaire pour tri médical 

Fréquence ? 

>30/min 

<30/min 

Pouls radial ? 
Saignement ? 

Pas de pouls / pouls filant 
Fc > 120bpm 

Pouls radial bien frappé  
Fc < 120bpm 

Conscience ? 

NON 

NON 

OUI 

OUI 

Blessé grave / UA 

OUI 

NON 
OUI 

 

 

3. FICHE 1ER IDE/ADE INTERVENANT 

 

Mettre ses EPI et se mettre en sécurité  
Attendre les consignes du médecin dans son véhicule en écoute radio  
Briefing en équipe SMUR complète 
 Point de la situation 
 Organisation PRV 
 Stratégie thérapeutique 

 

Prendre pochette SSE (fiches de l’avant) +/- sac de l’avant/sac IDE selon stratégie 
thérapeutique  

 

Contrôler, déléguer et participer aux gestes de premiers secours à effectuer et à la pose 
de la fiche médicale de l’avant 

 

A l’arrivée du DSM rassemblement avec équipe SMUR complète en attendant consignes du 
DSM 

 

 

 

 

 

4. Echelle de Tri secouriste 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ramassage Immédiat =  

Ramassage différé =  

Respiration ? 

LVAS 
Respiration ? 

DCD Blessé grave / UA Blessé grave / UA 
Si conscient => mettre 
½ assis 
Si inconscient => mettre 
sur le coté 

Blessé grave / UA 
Si conscient => allongé 
Si inconscient => mettre 
sur le coté 

Blessé grave / UA 
Mettre sur le coté 

Blessé léger 

/ UR 

Valide ? 

Blessé léger / UR 

Blessé léger / UR 

Impliqué 

Hémorragie externe => Arrêt hémorragie / Garrot 


