1 Trousse d'urgence
Liste de contréle par tableau clinique
INDICATION PRINCIPE ACTIF VoI POSOLOGIE EMBALLAGE REMARQUES / MESURES LORS DE L‘UTILISATION
ADMINISTRATION
PO, qle dose |n|t|:ale de 2mg (2 comprimés a 1 mg |[a répéter éventuellement aprés 45 a 60 min.
préférence compr. d’'1 mg)
agitation lorazépam seulement en présence d’'un patient non-coopératif
M 4 ampoules a 4 mg/1
mg mi les ampoules ne restent stables que pendant 24
heures au réfrigérateur ; a remplacer tous les 6
mois si conservé a température ambiante
de préférence administration PO, associer au
PO de . NPT lorazépam (voir agitation) ; éventuel allongement
" dose initiale de 5 mg comprimés a 5 mg - . .
préférence de lintervalle QT et risque de « torsades de pointe
agitation dans le cadre o » en présence de facteurs de risque
q h halopéridol : : :
iz [pieniefE contréle régulier des paramétres vitaux nécessaire
— ampoules a 5 mg/l |; éventuel allongement de l'intervalle QT et risque
IM dose initiale de 5 mg P 9 ’ geme , Q q
mi de « torsades de pointe » en présence de facteurs
de risque
oxygene haut débit 10 a 15 | par minute Jdes que possible
liere étape : B ampoulesa 1l mg/ 1], . .
L IM 0,5 mg (= 1/2 ampoule) eventuellement a répéter toutes les 5 minutes
adrénaline mi
choc anaphylactique
2ieme étape : v 1 a 2 mg/kg toutes les 6 Jampoules a 125 mg
méthylprednisolone heures / 2ml
3ieme étape : . aérosol doseur en cas de bronchospasme, ne réagissant pas
eme €1ap inhalateur 400 ug (= 4 puffs) . o p’ ] , g' P
salbutamol 100 ug / dose suffisamment a I'adrénaline systémique
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angor instable

oXxygene

des que possible

dinitrate d’isosorbide

SL

5mg

comprimés a 5 mg

risque d’hypotension, placer le patient en position
assise ou couchée

acide acétylsalicylique

PO

minimum 160 mg

comprimés a 80 mg

sauf traitement d’entretien par AAS ou contre-
indications

ampoules a 75 mg /

colique biliaire diclofénac IM 75 mg 3 ml sauf contre-indications des AINS : alors morphine
10 mg chez
'adulte = 50
morphine IM kg, sinon 0,1 |ampoules a 10 mg/ 1 mi
mg/kg de poids
corporel
diclofénac IM 75 mg ngr]anouIes a75mg/ sauf contre-indications des AINS
colique néphrétique IV,d(,e 2 ml /3 minutes ampoules a 10 mg / [diluer une ampogle jusqu’a 10 ml et administrer
préférence 1ml 2 ml/3min par voie IV
morphine
10 mg chez I'adulte = 50 ampoules & 10 ma /
IM ou SC kg, sinon 0,1 mg/kg de P g

poids corporel

1ml
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glucose hypertonique |IV 25¢ risque de dommages tissulaires par extravasation
coma hypoglycémique

glucagon SC ou IM adultes : 1 mg fr;r;wpoules almg/l Ipi;eferable si peu d’'expérience de I'administration
conv,u|§|on§ LEEIGE diazépam canule rectale 0,2 mg/kg ampoules de 10 mg
mal épileptique /2 ml

liere étape : : _ aérosol doseur toutes les 10 a 20 min. associer au bromure

salbutamol nhalateur 400 Hg (= 4 puffs) 100 pg/dose d’ipratropium

+’.bromur.e inhalateur 20 ug (= 1 puff) ISRl Crostelf AL toutes les 10 a 20 min. associer au salbutamol

d’ipratropium pg/dose

. N PO 32m comprimés a 32 mg |adultes : 7 a 10 jours

crise d'asthme, aigué |+ méthylprednisolone 2 g ° :

si nécessaire 3

M 40 mg ampoules a 40 mg /
1 ml

2ieme étape : répéter

salbutamol si bonne

réponse thérapeutique
crise hypertensive dinitrate d’isosorbide |SL 5 mg comprimés a 5 mg risque d hypotengon, placer le patient en position

assise ou couchée
c'llepr‘es’smn 're.splra}towe IV par 0,4 mg dilué dans 7 ml administrer solution titrée par 1 a 2 ml (= 0,05 et
liee a 'administration naloxone . 0,4 mg/1ml
perfusion NaCl 0,9 % 0,1 mg)

de morphine
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IV de solution diluée 2 ml/min |Jampoules a 10 mg / |diluer une ampoule jusqu’a 10 ml et administrer 2
_ préférence (donc 2 mg/min) 1ml ml/min par voie IV
douleur abdominale .
aigué morphine 10 mg chez I'adulte = 50
9 B ampoules 4 10 mg |pas d’administration SC en cas d’cedéme et IM en
IM ou SC kg, sinon 0,1 mg/kg de ,
. /1 ml cas d’'lAM
poids corporel
dystonie aigué d’origine prométhazine IM 50 mg ampoules a 50 mg /
neuroleptique 2ml
liere étape : . _ aérosol doseur 100 R .
salbutamol inhalateur 400 ug (= 4 puffs) ug / dose toutes les 10 a 20 min.
+ bromure aérosol doseur 20
d’ipratropium, si inhalateur 20 ug toutes les 10 a 20 min. associer au salbutamol
. . lg / dose
exacerbations aigues |e€c€ssalre
de BPCO
comprimés de 32 associer éventuellement au salbutamol et au
PO 32 mg . .
mg bromure d’ipratropium
+ méthylprednisolone
si nécessaire
IM 40 mg ampoules a 40 mg /
1ml
hémorragie sous phytoménadione PO 1410 mg ampoules a 2 mg/ |dose dépend de la gravité de 'hémorragie et de la

anticoagulants oraux

0,2 ml

valeur INR
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infarctus aigu du
myocarde

oxygene

des que possible

dinitrate d’isosorbide

SL

5mg

comprimés a 5 mg

risque d’hypotension, placer le patient en position
assise ou couchée

acide acétylsalicylique

PO

minimum 160 mg

comprimés a 80 mg

sauf traitement d’entretien par AAS ou contre-
indications

IV de

ampoules & 10 mg /

diluer une ampoule jusqu’a 10 ml et administrer 2

préférence 2 mi/min 1ml ml/min par voie IV
morphine
10 mg chez I'adulte = 50 ampoules & 10 ma /
SC kg, sinon 0,1 mg/kg de 1 mpl g pas d’administration SC en cas d’cedéme
poids corporel
adrénaline nébulisateur  |0,2 ml/kg par nébulisateur, si disponible
R en cas de symptomes trés graves, des que
oxygene :
possible
laryngite striduleuse i i :
bétaméthasone PO 1,2 ml/kg solution 0,5 mg/ml
ou IM 3,2 mg/kg ou 0,4 ml/5 kg |40 mg/ml 1 ampoule par 12,5 kg de poids corporel

méthylprednisolone
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Liere e'Eape : PO 19 comprimésalg associer au métoclopramide

paracétamol

+ métoclopramide PO 10 mg comprimés a 10 mg |associer au paracétamol
migraine

.Zieme et\ape : PO 600 mg comprimes & 600 sauf contre-indications des AINS

ibuprofene mg

oxygene dés que possible

- . . o, risque d’hypotension, placer le patient en position

cedéme pulmonaire dinitrate d’isosorbide |SL 5 mg comprimés a 5 mg assise

et furosémide \Y 40 mg el S AV )

2ml
surdosage d'opiacés naloxone IV par 0,4 mg dilué dans 7 ml 0.4 ma/1 ml administrer solution titrée par 1 a 2 ml (= 0,05 et
9 P perfusion NaCl 0,9 % '+ My 0,1 mg)
. . ampoules a 10 mg / .

métoclopramide IM 10 mg 5 ml max. 3x/jour
vertige aigué ou dimenhydrinate rectale 120 mg, jusqu’a 3x/jour i;gp:]zltowes @ max. 3x/jour

ou prométhazine IM 50 mg ISR

Source : Recommandation "Utilisation de médicaments en cas d'urgence." de la SSMG, reproduite avec permission.



