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1. Sécurité — Scene Assessment

Sécurité, Scene Assessment, situation, support

0 pas d'évaluation de la scéne

1 questions non-précises (sdr ?)

2 évaluation différenciée (Questions sur I'emplacement, I'environnement, I'endroit, les participants, etc.)

3 excellente collection de facteurs potentiellement pertinents comme la météo ou la distance, ainsi qu'une
recherche ciblée sur d'autres points (Médic., pitfalls, ...)

2. Primary Survey

X

0 Saignement non contrdlé

2 Saignement controlé

A

0 Airway pas vérifié et/ou C-Spine pas évalué (le cas échéant non immob.), non adapté

2 Airway vérifié, C-Spine évalué (si possible immob.), adapté, timing ok

B

0 pas d'évaluation de la respiration

1 Mesures non exécutées correctement ou incomplétement

2 Mesures correctement effectuées, (excursion thoracique, fréquence respiratoire, couleur de la peau, si nécessaire
auscultation ventilée des deux cotés), timing ok

3 Adapté au cas

Cc

0 pas d'évaluation de la circulation sanguine

1 pouls ou recapillarisation (incomplet)

2 pouls et recapillarisation timing ok

3 Adapté au cas (examens complémentaires éventuelles 4B)

D

0 pas d'évaluation de |'état de conscience

1 AVPU/GCS, Fonction sensorimotrice, pupilles non correctes ou incomplétement contrélées

2 AVPU/GCS, Fonction sensorimotrice, pupilles (taille, réactivité, isocorie) correctes et completement contrdlées, timing
ok

3 Adapté au cas, évaluation neurologique différenciée sans perte de temps (déviation, paralysie fasciale, etc.)

E

0 aucune inspection du corps et aucune conservation de la chaleur (pas de question sur la chaleur)

1 L'inspection du corps et la conservation de chaleur ne sont pas correctement ou incomplétement controlées

2 Inspection compléte du corps, prise en compte de la conservation de chaleur, timing ok

3 Adapté au cas

Gestion du temps
Terminé aprés 2-3 minutes

0
2 Le Primary n’est pas encore terminé aprés 3 minutes

Primary structuré
0 Forte confusion avec le Secondary, XABCDE non structuré ou trop détaillé
1

istinction entre Primary et Secondary partiellement floue (Iégéere confusion), examens partiellement non nécessaires
pour le Primary

2 Le candidat reste dans le schéma XABCDE et renonce aux mesures supplémentaires inutiles (p. ex. tension artérielle,
ECG, anamneése) / distinction claire avec le Secondary Survey

critique vs. non critique
0 n'a pas été correctement évalué et communiqué
2 correctement évalué et communiqué
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3. _Secondary Survey

B - Fréquence
0 non / mal effectué
2 correctement effectué

B - Auscultation

0 non effectuée

1 fait au mauvais endroit / trop rapidement / asymétrique

2 au bon endroit, Timing et instructions ok

3 au bon endroit, au bon moment et avec des instructions ok plus informations

B — SpO,
0 non / mal effectué
2 correctement effectué

C - Fréquence
0 non / mal effectué

2 correctement effectué

C — Pression sanguine
0 non effectué
1
2
3

mal effectué (manchette mal fixée, Stéthoscope au mauvais endroit...)
au bon endroit, Timing et instructions ok
au bon endroit, Timing et instructions ok + question sur la pression habituelle, informations, pouls simultanément...

C — Temps de recap.
0 absent / mal effectué
2 correctement effectué

C-ECG
0  non effectué

pas efficace (mauvaise position des électrodes)
2 bonne position, Timing et instructions ok, adapté
3

bonne position, Timing et instructions ok, adapté + interprétations, anticipation...

D-GCS
0 absent / mal effectué
2 correctement effectué

D — Pupilles

0  non effectué

1 non complet

2 complet (réaction de la pupille oui- non, taille, isocorie)
3  adapté et information
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D — Extrémités (moteur, sensibilité)
0 non / mal effectué

1 partiellement correct
2
3

organisé, Timing et instructions ok
adapté et information

D — Glycémie
0 non / mal effectué / fait, bien que non nécessaire
2 correctement effectué

D — Cincinnatti

0 non / mal effectué / fait, bien que non nécessaire
1 partiellement correct

2 organisé, Timing et instructions ok

3  adapté et information

E — Exposition

0 aucune inspection du corps et la rétention de chaleur ne sont négligées

1 L’inspection du corps et la rétention de chaleur ne sont pas effectués correctement ou de maniéere incompléte
2 Inspection compléte du corps, prise en compte de la rétention de chaleur, timing ok
3

Adapté au cas

E — Bodycheck

0  non/mal effectué

1 partiellement correct

2 organisé, Timing et instructions ok
3

adapté et information

E — Température C°
0 non / mal effectué / fait, bien que non nécessaire
2 correctement effectué

E — Température du patient, protection contre la météo
0 non / mal effectué

1 partiellement correct
2
3

organisé, Timing ok
adapté et information

4. Anamnése

SAMPLER

0  non/mal effectué

1 partiellement correct, pas complet

2 exécuté correctement et adapté, timing ok
3 anamneése approfondie

OPQRST — Anamnése

0  non/mal effectué

1 partiellement correct, pas complet

2 exécuté correctement et adapté, timing ok
3 anamneése approfondie
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Mesures 1/2/3/4/5

0

1
2
3

non / mal effectué

partiellement correct, pas complet
exécuté correctement et adapté, timing ok
vérifier la mesure (technique)

Impact de la mesure 1/2/3/4/5

0
2

6.

non / incorrectement vérifié
vérifié

Sauvetage - Disposition

Ressources de sauvetage

0
2

mesure attendue non réalisée ou inappropriée
appropriées

Technique de sauvetage

0

1
2
3

mesure attendue non exécutée ou défauts graves, manipulation incorrecte
partiellement correcte, non conforme aux besoins des patients

organisée, Timing et procédé a l'information du patient

organisée, Timing et procédé a l'information du patient et contréle

Positionnement / confort du patient

0 mesure attendue non exécutée ou déficiences graves, traitement incorrect

1 partiellement correcte, pas selon les besoins du patient

2 Effectué correctement en fonction des besoins du patient, adapté

3 Effectué correctement en fonction des besoins du patient, adapté, interrogé et action contrélée
7. Transmission du patient

Durée

0 Long et trop détaillé

2  Adapté a la situation

Structuré, probléme principal identifiable

0

1
2
3

Non structuré, probléme principal non identifiable, absence d'informations importantes ou informations erronées
Structure et probleme principal partiellement identifiables

Transmissions structurées, probléme principal décrit

Transmissions structurées, probléme principal décrit, concis et pertinent

Langage professionnel

0

1
2
3

Langage professionnel insuffisant ou incorrect

Utilise partiellement le langage professionnel

Utilise le langage professionnel de maniere majoritairement correcte
Utilise le langage professionnel professionnel de maniére nuancée
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8. Travail d'équipe - relations avec le patient et les parties prenantes

Relations avec le patient et les parties prenantes

0 le traitement irrespectueux des patients et/ou des participants

1 une communication restreinte

2 une approche conviviale et professionnelle (langue adaptée)

3 une approche conviviale et professionnelle, empathique, sensible et courtois

Informations pour le patient

0 insuffisante (il manque des informations importantes)

1 un choix de mots inapproprié (par exemple, termes techniques, fausses promesses) et/ou une clarification incomplete
2  vocabulaire compréhensible, points importants expliqués

3  vocabulaire compréhensible, pleinement informé

Coopération
0 pas évident ou seulement rudimentaire

2 accord clair, claires définitions des roles et du partage du travail, Teamwork avec ,closed loop“ communication,
déroulement harmonieux

Role de leadership

non visible

Leadership rudimentairement apparent, approche non structurée, instructions mal communiquées

Leadership évident, approche structurée, ordres communiqués aux bons destinataires

Leadership apparent, approche structurée, ordres communiqués aux bons destinataires, maintien d'une vue d'ensemble
de la situation, approche prévisionnelle de I'action

w N -0

Réle d'assistant

0 comportement passif

1 traitement des ordres non structuré et/ou hésitant, manque de retour d'information au responsable aprées I'exécution des
ordres

2 traitement structuré et rapide des ordres, donne un retour d'information apres I'exécution de I'ordre, réflexion

3 traitement structuré et rapide des ordres, retour d'information aprés I'exécution des ordres, réflexion, méthode de travail
prudente, fait des suggestions constructives

9. Temps d'intervention & stratégie

Temps des opérations adapté

0 accomplissement du travail hésitant, inadéquat

1 déroulement hésitant, priorités rudimentaires

2 déroulement rapide, stratégie évidente, priorités correctement fixées

3 déroulement rapide, stratégie évidente, priorités correctement fixées, processus constant et fait attention a la fenétre
temporelle

Place de travail - organisation

0 chaotique, inorganisé

1 une structure rudimentaire

2 des conditions de travail ordonnées

3 des conditions de travail ordonnées et une approche prévisionnelle

Travail ergonomique
0  inapproprié
2 approprié
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10. Oral

Description du cas

0 ne peut décrire le cas

1 décrit le cas avec des écarts, non structurées

2 description de cas différenciée

3 description de cas différenciée, compléte et couramment

Justification

0 ne peut justifier ses choix

1 ne peut que partiellement justifier ses choix

2 peut justifier ses décisions et les mesures qui en découlent

3 peut justifier ses décisions de maniére différenciée et les mesures qui en découlent

Perception, amélioration et alternatives

0 ne pergoit aucune alternative

1 décrit des alternatives rudimentaires et les évalue
2

3

décrit les alternatives, en partie avec le soutien des experts, et identifie diverses mesures
décrit de sa propre initiative des alternatives et différentes approches de solutio ns

Stratégie d'intervention
0 Stratégie d'intervention non claire ou incompréhensible
2 Capable de présenter clairement sa stratégie et de la justifier

Connaissances spécifiques au cas
0 Pratiquement inexistantes
1
2

Démontre des connaissances médicales de base spécifiques au cas
Démontre des connaissances médicales approfondies. Reconnait les symptdmes, les risques et les options d'action.

Connaissances, améliorations et alternatives

0 Ne décrit aucune alternative

1 Décrit sommairement des alternatives et les évalue
2

3

Décrit en partie des alternatives avec l'aide d'experts et présente différentes mesures
Décrit de sa propre initiative des alternatives et différentes approches de solutions

1 Protocole de I'opération

Opérations

0 ni enregistré ni spécifiquement décrit

1 rudimentaire, décrit de maniére non structurée

2 structuré, lisible et brievement décrit, les aspects essentiels couverts

3 structuré, lisible et brievement décrit, de maniére concise, les aspects essentiels couverts.

Langage professionnel

0 aucun ou mauvais jargon

1 utilisation du jargon en partie, avec fautes

2 utilisation du jargon principalement correcte

3 utilise un langage professionnel selon I'équipe de post-traitement

Signes de vie précis
0 aucune valeur ou des valeurs erronées sont présentes.
2 correctement présents

Exhaustivité
0 pas complet, il manque des aspects essentiels
2 les aspects les plus importants disponibles

Lisibilité (écriture, orthographe)
0 a peine lisible et/ou présence de graves fautes d'orthographe
2 écriture propre, principalement sans fautes
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