Traumatismes balistiques
a Marseille

18 ans de prise en charge pré-hospitaliere

Dr Vincent Laforge Marins Pompiers Marseille




Une traditionlocale ?




Matériel et méthode

Trois études:

- These 1988-1990: 347 cas

- These 1988-1996: 912 cas

- Série 2003-2006: 152 cas




Limites

- Les seuls cas pris en charge par
les secours publiques

- Fiabilité du recuelil des données
balistiques

- Sulvi des patients
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Evolution des ages
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Mortalité et sexe

O Homme
B Femme

Suicide Agression
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Suicides et agressions

B Accidents
Agressions

B Suicides
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Arrivés vivants a I'hopital

Accidents  Agressions  Suicides

m Déces en préhospitalier




Sexe et circonstances

Hommes

. Femmes
Accidents

Agressions .
Suicides




A gquelle heure ?
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Voie publique
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Incidence par arrondissement

Marseille
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Calibre utilisé

e Calibre connu dans 84% des cas

e Trois calibres: 549 des cas

— Calibre 12

- .22 LR

— Grenallles




O
v
=
=
o
S
=
&
O




ISES

[
| "n Yo
11l

u

autorisation

m Soumises a
Vente libre
m Inconnu

esS SO

7'
111

\./
LO
o
o))
]
=
O
e’
=
- O
© w
[® 0
—
o)
ol
-
©
/(@

T
11

e
|

NDev~Aar— v~
dgelelelaife

e
|




Mortalité selon le calibre

m Suicides
Agressions




| ocalisation des

Impacts




Localisation des impacts
suiclidaires

- 116 impacts de I'extremite

cephalique.

- 44 impacts thoraco-abdominaux




e [mpacts craniens: meme

Incidence quelque soit le sexe

eImpacts faciaux:
-219% des tirs chez ’'homme

—-595 des tirs chez la femme




Impacts
suicidaires
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Localisation des impacts
suicidaires
thoraco-abdominaux

- Tous les iImpacts sont a

gauche de la ligne méediane

- 37% des tirs chez la femme

- 18% chez 'homme




Localisation
des impacts
suliclidaires
thoraco-
abdominaux

44 1mpacts
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Localisation des IIII|J CiS
lors des agressions

- 52% d’'impacts de
I'extremite cephalique

- 47% d’'impacts multiples
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m Deces pré-hospitaliers

CISIIAYETS

de I'impact

D
>
=3
=
O
el
®
-
©




Services
d’évacuation




Services d’évacuation
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Aspects

meédico-légaux




Patient decede, pas de
réeanimation entreprise

- Eviter les gestes intempestifs

- Noter les éventuelles
"effractions"

- Controler la zone




Patient decede apres
reanimation

- Décrire la situation initiale:
position du corps, vétements otes

- Découper les vétements en

evitant les orifices des

PHYERIESRs gestes thérapeutiques
entrepris

- Attention aux bottes !




Patient évacueée

- Attention aux étuis dans les
vétements

- Proteger les mains de la victime

- Informer la police de la destination
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SERVICE MOBILE D'URGENCE ET DE REANIMATION
1 SERVICE MOBILE D'URGENCE ET DE REANIMATION

EICHE MORT SUSPEC.‘TEI )

[Déces de la victime]]: avant réanimation  aprés réammation

Hewre d"appel :
Heure d*amiveée sur les heux : . h...
Heure de départ des lieux :

Lien d'imtervention © ..ooooeeee e Massase cardiague externe - bod manuel cardiopompe
— - Defibnllation : owm  non
3 Enfrainement électro-svstolique : @ @ externe interne
ARNmm : ... Meédeem : ........... Infimmier © .......... .Conductenr: ...
Voies vemenses |
VSAB ... Chef d'ag:és s Equjpage SN Y U pé:‘jl_:]_]_énque(s) (¥ aiels) diametre
Cenirale : W site diametre

utees persuimes presentes swles Deusl] oo Dispositif intra-ossenx - | site diamétre
Drams : * thoracigque abdomnal autre
Sondes : urinaire nasg-gasingue auire
Intubation - bu  |eonl orofrachéale nasotrachéale
Trachéotomie il fron] cricotomie oui  nom
Wentilation : masque Tespiratenr  auiTe

I
Ouvertures des 1s5ues : lesquelles 7 :
i

Ouverture des éclairages : lesquels 7 -
Deéplacement de meubles ou d’objets : lesquels 7 :

: modifications dues a I’ équipe d mtervention
Changement d’emplacement lequel 7 :
Changement de position : ! laquelle 7 :
Changement de temue vestimentaire -

Ordre de déshabillage :

Coloration :

Température centrale : ... T°C heure de pnise : . b
Produits sangmins et dérivés -

Groupe et TRESIIS T ... e

Produits mjectés et quantité admimistrse - .

nature et localisation des lésions
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Evolution de 1988 a 2006

- Effondrement du nombre de
cas de 1994 a 2006

- Années 90: 101 cas/an

- 2006: 22 cas/an

- Disparition des plaies par
grenailles




Evolution de 1988 a 2006
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