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CARDIO

RESPIRATION

NEURO

CONSTANTES

SCA

TB DU RYTHME ET TB CONDUCTIFS

CHOC/ACR

CONSTANTES

ABSENCE DE SIGNES DE GRAVITE

ABSENCE DE VENTILATION MECANIQUE

MATERIEL D OXYGENATION

VENTILATION MECANIQUE A DOMICILE

CONSTANTES
COMITIALITE

AVC/PATHOLOGIES HEMORRAGIQUES

50<FC<120
PAS >120 TRC<4 sec

Non ST+
ST+sans douleur

Absence d’EES
Absence de salves de TV ou d’un rythme ventriculaire instable

Absence de marbrures, tb de conscience, d’agitation
Absence d’amines vasopressives

Remplissage<50% masse sanguine

Hb>7g/| (sujet sain) et >10g/| (coronaropathie)

12<FR<25/min
Sp02>90%
PH normal

Cyanose, bradycardie, sueurs,t b de la vigilance, silence
auscultatoire

Ex: VC, VA, VNI

CPAP de Boussignac si critéres de stabilité et durée de sevrage
possible selon délai de transfert

Si risque d’obstruction de la trachéotomie nécessitant aspiration

GCS: réponse motrice égale a 6

Crise convulsive sans état de mal épileptique

Absence de crise convulsive inaugurale

Absence de signes d’engagement clinique ou radiologique
Absence de déviation radiologique des structures médianes
Hémorragie de faible abondance

Absence de signes de localisation



METABOLIQUE TROUBLES METABOLIQUES (glyc2mie,dyskaliemie...) Asymptomatique (clinique, glycémique et électrique)
PH normal
TRAUMATOLOGIE CIRCONSTANCIELLE ELECTRISATION/EXPLOSIONS/BRULURES SCB<25% chez adulte
DIVERS SCB<15% chez enfant >6ans
Absence de lésions des VAS ou pulmonaire suspectée ou
avérée

Absence de brulure circulaire du cou
Absence d’ explosion ou de blast
Suspicion d’ intox au cyanure: collapsus, convulsions, coma

NOYADES Stade 1 et2
Age >15 ans
HYPOTHERMIES T°>32°C
FRACTURES PERIPHERIQUES Absence de retentissement hémodynamique persistant

Absence de fracture de diaphyse fémorale ouverte ou
angulée>30°

FRACTURES/LESIONS DU RACHIS Absence de retentissement hémodynamique ou
neurologique

HEMORRAGIES EXTERIORISEES Hémorragie controlée
Absence de retentissement hémodynamique persistant

DRAINAGE PLEURAL Age >15 ans
Drainage épanchement gazeux sans complication
Drainage hémothorax qui ne saigne plus

DOULEUR Absence de produits anesthésiants
Antalgiques de niveau 3 si +de 15 ans, GCS=15 et FR>14

INTOXICATION Crise convulsive
Absence de toxiques convulsivants ou cardiotropes
Age>15 ans



SPECIALITES INDICATIONS

PERINATALITE TRANSPORTS IN UTERO Placenta preaevia avec métrorragies<12h sans
saignement actif et durée de transport
<30min
Diabete maternel avec insuline au PSE
MAP<36SA, grossesse simple sous tocolyse |V,
MAP gémellaire avec tocolyse IV
Absence de signes de pré éclampsie

NEONATOLOGIE Apgar=10
NN>33sem et poids<1500g avec état stable
NN en réanimation avec autonomie
respiratoire
Nourrissons ou enfants nécessitant une

surveillance
PEDIATRIE COMITIALITE Absence de convulsions
CONSTANTES
(AGE | ljour  [<imois |<2ans  [<10ans
FR <60 <40 <30 <20
FC <180 <160 <130 <120
PAS >50 >65 >70 >80
PAD >30 >35 >40 >50

PAM >35 >45 >50 >60
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LE SCORE DE MORENO

Stable

Description

Expansion volémique <=1 L.h"!

Non

Expansion volémique >1 L.h"" ou
inotropes ou sang

VVP

Aucune

WC

Sans gravité (ou SCA ST+ >48H)

Inutile

Sérieuse (ou SCA ST+ <=48H)

Souhaitable

FR 10-14

Indispensable

FR 15-35

Aucun

FR <10 ou >35 ou irréguliere

Externe

VAS libres

Interne

Canule de Guedel

Aucun

|OT ou trachéotomie

Groupe 1 (voir Notes)

15

Groupe 2 (voir Notes)

Aucun

Oxygéne simple

Ventilation mécanique




LE SCORE DE MORENO BESAGNE
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Stable sans remplissage Inutlle

Expansion volémique <10mL.kg-".h-" - Souhaitable -

SCA faible risque ou arythmie bien 1 Groupe 1 (voir Notes) 1
tolérée

s o " S

SpO2 92-98% USIC, UNV, SMC, ZSTCD

Age 75-85 ans ou age 18 mois-6 ans .
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