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Algorithme d’Administration de I’'Oxygéne

Patient critique

« Une fonction vitale abolie (neurologique, respiratoire ou
circulatoire) ou sévérement altérée

- Deux fonctions vitales modérément altérées

Lésions séveres

« Saignement non contrdlable
+ Plaie pénétrante : créne, face, cou, thorax, abdomen
« Patient incarcéré, écrasé

« Lésions du rachis avec atteinte médullaire (paresthésie,
paralysie, ...)

« BrGlures sévéres (voir OP4)
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