MEDICAL1 MEDICALT

Competence in Elementary Premiers Secours Elémentaires
First aid
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Protection Protection
I ]

Is danger real and immediate ?

Le danger est-il réel et immédiat ?

Is danger controllable ?

Le danger est-il contrélable ? //
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Suppress dangers
Supprimer les dangers

Controllable danger Uncontrollable danger
Danger contrélable Danger non contrélable

If there is NO IMMEDIATE DANGER, S’iln'y a pas de DANGER REEL ET IMMEDIAT,

DO NOTHING and call for help. NE RIEN FAIRE et alerter les secours.

If there is an IMMEDIATE DANGER, S'ily a un DANGER REEL ET IMMEDIAT,

check if it is controllable. vérifier s'il est contrélable.

-> If it is, suppress the danger -> S'il I'est, supprimer le danger

(shut down power, remove sharp objects, etc...) (couper le courant, enlever les objets tranchants, etc...)
-> |f not, move the wounded to a safe place. ->S'il ne l'est pas, déplacer le blessé a un endroit sdr.
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Hygiene & contamination
Hygiene & contamination

It is recommended to protect yourself to avoid contact Il est recommandé de se protéger en évitant le contact
with biological fluids. direct avec les fluides biologiques
In any case, wash hands carefully after the intervention Dans tous les cas, se laver soigneusement les mains

apres l'intervention

Several means of calling help are available. Différents moyens de communication sont disponibles
pour appeler les secours.

In any case, call help as soon as possible Dans tous les cas, I'alerte est a faire dés que possible
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Airway Obstruction des
obstruction voies aériennes

I 1
PARTIAL OBSTRUCTION OBSTRUCTION PARTIELLE
Don't try any gesture Ne pas pratiquer de geste
Call for help Appeler les secours
Watch and reassure Surveiller et rassurer
TOTAL OBSTRUCTION OBSTRUCTION TOTALE
5 vigorous slaps on the 5 tapes vigoureuses dans
back le dos
As long Tant que
as the person la personne

is conscious est consciente
5 abdominal 5 compressions
compressions abdominales
(Heimlich method) (Méthode de Heimlich)

If the person Si la personne

falls unconscious tombe inconsciente

See Heart failure Voir Arrét cardio-respiratoire
p. 12 p. 12




Hemorrhage

Compression

Compression

Compress the wound
to stop the bleeding.
Compresser la plaie
pour stopper

le saignement.

Manual compression
Ask the wounded if
he can compress the
wound, if not, do it.

Compression manuelle
Demander a la victime
de comprimer si possible,
sinon le faire a sa place.

Compression bandage
The manual compression
can be completed with a
bandage. KEEP WATCH

Pansement compressif
La compression
manuelle peut étre
complétée avec un
pansement.
SURVEILLER

If compressing the
wound is impossible, or if
there are several victims,
use garrotte.

RECORD HOUR

S’il est impossible de

comprimer la plaie ou

multiples victimes,
Mettre un garot au
dessus de la plaie
et NOTER L’'HEURE.

Hemorragie

Special cases
Cas particuliers

Vomiting blood
Sit down
Keep watch

Nose bleed

Sit down

Head forward
Compress both nostrils
for 10 minutes.

Saignement du nez
Faire assoir

Téte en avant
Comprimer les deux
narines pendant

10 minutes.

Vomir du sang
Faire assoir
Surveiller

Any other orifice bleed
Lay down
Keep watch

Saignement par un
autre orifice
Allonger

Surveiller



Severe wounds
Plaies graves

A wound is considered severe IF :

- Associated hemorrhage

- Penetrating mecanism

(sharp or perforating object, bite, projectile)...
- According to the location

(thoracic, abdominal, ocular, etc...)

- According to the appearance

Une plaie est considérée grave SI :
- Hemorragie associée
- Mécanisme pénétrant

(objet tranchant, perforant, morsure, projectile)...

- Selon localisation
(thoracique, abdominale, oculaire, etc...)
- Selon l'aspect

Put the wounded in
waiting position :

Most of cases
-> Lay down -> Allongée

If chest wound

-> Sit down -> Assise

If abdominal wound
-> Raised legs

Mettre la victime
en position d'attente

Plupart des cas

Si plaie au thorax

Si plaie abdominale

->Jambes surélevées

NEVER REMOVE AN EXTERNAL ELEMENT

NE JAMAIS RETIRER UN CORPS ETRANGER




Burns

If the burn is recent
-> Rinse thoroughly

3-15rule

15° angle

15°C temperature
At least 15 minutes

Remove clothes without
touching the ones stuck

on the skin

Lay down

Loss of

Si la brdlure est récente
-> Rincer abondamment

Régle des 3 - 15
Angle de 15 °
Température 15°C
Au moins 15 minutes

Retirer les vétements
sans toucher ceux qui

adheéerent la peau

Allonger

consciousnhess

Ask simple, audible questions

“Do you hear me ?*
“Open your eyes"”

Physical stimulation
Tap hands
Ask to tighten hands

In the absence of reaction :
THE VICTIME IS UNCONSCIOUS

-> Airway release

If the victim breath

Put in safety position (see p. 11)

If no breathing
See Cardiac arrest (p. 13)
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Perte de

connaissance

15°C

Poser des questions simples, audibles

« Vous m'entendez ? »

« Ouvrez les yeux »

Stimulation physique

Tapoter les mains
Demander de serrer les mains

Si pas de réaction :

LA VICTIME EST INCONSCIENTE
? -> [ jbération des voies aériennes

Si la victime respire

Mettre en PLS (voir p. 11)

Si la victime ne respire pas
\Voir Arrét cardiaque (p. 13)



Security
position
I

Ja

Position Latéerale
de Securite (PLS)

An unconsc jous victim’s case may get worse with airway
obstruction or inhalation of the liquids in the throat and
stomach.

Safety position can prevent these complications

Le cas d’une victime inconsciente peut s‘aggraver par
obstruction des voies aériennes ou inhalation des
liquides présents dans la gorge ou I'estomac.

La PLS permet de prévenir ces complications



Heart

failure
I

Heart failure

is stated when :
- Unconscious

- No breathing

REACTION

1- Release airways
2 - Put defibrillator
(if available)

3-Do CPR
(Cardiopulmonary
resuscitation)

CPR

- 30 chest compression
movements

- 2 insufflations

- Do again (loop)

Automatic defibrillator

DAE

- The automatic

defibrillator give you all

the instructions

- Electrods are to place
on NAKED chest

- Be sure NOBODY IS
TOUCHING the victim
during the shock

- Use an isolating carpet
on metallic floor

DON'T SHUT THE
DEVICE DOWN AND
LET THE ELECTRODS
ON THE VICTIM
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Arrét cardio

respiratoire
1

Arrét cardio respiratoire
considéré quand :
- Inconscient

- Pas de respiration

REACTION

1- Libération des voies
aériennes

2 - Poser défibrilateur
Sidisponible

3 - Pratique RCP
(Réanimation
cardiopulmonaire)

CPR

- 30 mouvements de
compression thoracique
- 2 insufflations

- Recommencer

(en boucle)

- Le DAE vous donne
toutes les consignes a
suivre

- Les électrodes sont a
placer sur le thorax NU

- S‘assurer que
PERSONNE NE TOUCHE
la victime lors du choc
électrique

- Utiliser un tapis isolant
sur les sols métalliques

NE PAS ETEINDRE
L’APPAREIL ET LAISSER
LES ELECTRODES EN
PLACE SUR LA VICTIME




Trauma
I

Strongly advise
the victim

to not use the
concerned part

Protect from cold,
heat and bad weather

Conseiller fermement
a la victime

de ne pas mobiliser

la partie atteinte

Protéger du froid,
de la chaleur et
des intempéries

If the trauma concerns the head, the neck or the back:

If possible : Stabilize the spine by sustaining the head

with both hands in the position it already is.

Faint
I

Put to rest in the most
comfortable position
for the victim

Ask questions
for the statement

- Pain?

- Symptoms ?

- Feint duration ?

- First time ?

-Age?

- Medications ?

- Recent hospitalization ?

Mettre au repos dans
la position la plus
confortable pour la
victime

Poser des questions
pour le bilan

- Douleur ?
- Symptomes ?

- Durée du malaise ?

- Premiére fois ?

-Age ?

- Traitements ?

- Hospitalisation récente ?

Traumatisme
]

NEVER TRY TO REALIGN A DISPLACED FRACTURE
NE JAMAIS TENTER DE REALIGNER UNE FRACTURE

Si le traumatisme concerne la téte, le cou et/ou le dos:

Si possible : Stabiliser le rachis en maintenant la téte a
deux mains dans la position ou elle se trouve.




Statement

When calling for help,
| tell the rescue:

-Who |l am
(Sailor, captain, officer, docker, etc...)

-Where |l am
(On boat ? On dock ? Coordinates ?)

What | see:

- Environment

(danger, situation)

- Victim's state

(Breath, consciousness, etc...)

- Accident circumstances (causes, etc...)

What | did
- First aid measures taken

| ask
- What to do next

Bilans &

Compte rendu
1

Lors de l'alerte,
je dis aux secours :

- Qui je suis
(Marin, capitaine, officier, docker, etc...)

- Ou je suis
(Sur un bateau ? A quai? Coordonnées GPS ?)

Je vois :

- Environnement

(danger, situation)

- Etat de la victime

(Respiration, conscience, etc...)

- Circonstances de l'accident (causes, etc...)

Ce quejai fait
- Gestes secouristes mis en place

Je demande
- Conduite a tenir




Doctorless
ship

On a ship without any doctor aboard,
the captain is in charge of health care.

He can delegate the cares, the maintenance and the
usage of medical equipment to one or several crew
members who received the appropriate training,
up-to-date, within the 5 last years.

Arrangement objective :

Provide seafarers with protection and care as
comparable as possible to that generally enjoyed
by shore workers.

Confidential medical information is applied.
No communication to armament.

Navire sans
médecin
]

Sur les navires sur lesquels n'est pas embarqué un
médecin, le capitaine est responsable des soins.

Il peut déléguer la pratique des soins,

la maintenance et 'usage de la dotation médicale

a un ou plusieurs membres de I'équipage ayant recu
la formation appropriée, réactualisée
périodiquement, au moins tous les 5 ans.

Objectif de I'organisation :

Assurer aux gens de mer une protection et des
soins aussi comparables que possible a ceux dont
bénéficient en général les travailleurs a terre.

Le secret médical est appliqué.
Aucune communication a 'armement.
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Medical files

on board
I

Medical notebook

Mention any medical
event that occured
aboard

- Patient's name

- “lliness” or “accident”
- Existence or not of a
MMCC consultation

- Taken decision

- Responsible’'s name
- Signature

Does not contain any
element relating to
medical confidentiality

Medical aid
procedure at sea

The captain

Calls the MRCC with VHF (channel 16)

If not possible, uses GSM (112)

MRCC
Transfers the call to MMCC

Organizes a conference for 3 with the MMCC
Coordinates the means of intervention

Documents
médicaux a bord

Cahier médical

Mentionne tout
événement médical
survenu a bord.

- Nom du patient

- “Maladie” ou “accident”
- Existence ou non d’une
consultation CCMM

- Décision prise

- Nom du responsable

- Signature

Ne comporte aucun
élément relevant du
secret médical

Procédure d'aide
médicale en mer

Le capitaine
Appel au CROSS par VHF (canal 16)
Siimpossible, par GSM (112)

CROSS

Transfere I'appel au CCMM

Organise une conférence a 3 avec le CCMM
Coordonne les moyens d’intervention




Preparing Préparation

evacuation d’'une évacuation
I ]

Follow MMCC instructions
to prepare the wounded

On helicopter approach :

Clear the deck as much as possible
Dedicate a sailor to the visual monitoring
of the helicopter (if possible)

Follow the pilot’s instructions

Stop radar transmissions at the right moment
No flare during daylight

No floodlight toward the helicopter
Wait for the hook to touch the deck before grabbing it
NEVER moor the hook to the ship

Suivre les indications du CCMM
pour préparer la victime

Approche d’un hélicoptére :

Dégager le pont autant que possible

Dédier un marin au suivi visuel de I'hélico (si possible)

Suivre les indications du pilote de I'hélico

| Stopper en temps utile 'émission radar
@ Pas de fusée éclairante de jour
Pas de projecteur vers I'hélico

Ne JAMAIS amarrer le croc au navire

U Laisser le croc toucher le pont avant de le toucher
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