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 ÉTAIENT PRESENTS : 
Raphaël ARNAUDON, CH Bourgoin (Urgences – SMUR) 
Magali BISCHOFF, Coordinatrice RESUVal 
Éric BONNEFOY, CH Louis Pradel (Unité 51) 
Florence FAYARD GONON, Hôpital de la Croix-Rousse (SMA) 
Alexandre GUY, HEH (Pavillon N) 
Brahim HARBAOUI, Hôpital de la Croix-Rousse (Cardiologie) 
Éric ROUSSEL, CH Vienne (Urgences – SMUR) 
Patrice SERRE, CH Bourg en Bresse (Urgences – SMUR) 
 
 EXCUSES : 
Catherine CAPLETTE, Carlos El KHOURY, CH Vienne 

 
 A L'ORDRE DU JOUR : 
 Référentiels 
 FMC 
 Divers 
 OJ des prochaines réunions du CS 
 

 Référentiels 

 STEMI : Carlos fait une proposition d’évolution du référentiel.  
o Biva : toujours absent de nos recos 
o Aspirine peros ou IV  on laisse les deux 
o HNF en 1er, sinon Lovenox en 2e  
o Réflexion sur l’attitude face à une personne âgée en perte d’autonomie. Le groupe s’entend pour 
considérer que cette réflexion est transversale à la médecine d’urgence. Eric Bonnefoy propose que le 

réseau organise la dernière FMC de 2015 sur les urgences du sujet âgé et de prévoir un sujet pour le 
Printemps 2016 sur la réflexion éthique autour des soins en urgence auprès des personnes âgées.  
 

 EP : Patrice fait une proposition d’évolution du référentiel 
o Intégrer le score PESI et la possibilité de passage en UHCD pour organiser le RAD. 
 

 DAA : Patrice fait une proposition d’évolution du référentiel 
o Eupressyl ou Loxen 
o Reformater les risques hiérarchisés 
o Echo abdo en + de ETT 
 

 Echographie aux urgences : Florence a préparé une première trame de présentation. 
o Organisation :  
 Affiche format A0 
 Pathologies en colonnes / catégories en lignes 
 Enoncer les signes les plus rentables – ne pas mettre les signes négatifs 
 On travaillera ce référentiel par une entrée symptôme 

o Echographie dans la dyspnée pour commencer (hors trauma) 
o Chaque hypothèse diagnostique sera illustrée et travaillée par différentes personnes :  

RESeau des Urgences de la Vallée du Rhône 

RESeau Cardiologie Urgence 



OAP Eric Bonnefoy 

EP Alexandre Guy 

Pneumothorax Raphaël Arnaudon 

Pneumopathie Patrice Serre  

Epanchement pleural liquidien Eric Roussel 

Péricardite - tamponnade Florence Fayard Gonon 

o Autres symptômes qui seront travaillés :  
 Douleur thoracique 
 Etat de choc 
 Arrêt cardio-respiratoire 
 Traumatisme 

o Un CR d’échographie aux urgences type sera travaillé. Eric Roussel est en charge de son élaboration. 
 

 FMCs 

 Bilan FMC du 05/11 :  
o Programme trop chargé. Impact sur le respect des horaires 
o Les topos débordent trop 
o Pour bien gérer la soirée, les modérateurs devraient avoir les topos avant. 

 Absentéisme aux FMC :  
o Sur 2014, le budget lié à l’absentéisme (personnes inscrites et non venues) s’est élevé à 3400 € 

(partiellement compensé par des non-inscrits).  
o Bilan nominatif fait. Pas d’habitués du fait en apparence.  
o 1e mesure à prendre : une relance nominative par mail sera faite à J-7 afin de rappeler l’inscription. En 

même temps il pourrait être demandé que les personnes répondent si elles souhaitent manger ou non.  
 

 Prochaines dates à retenir 

 Prochaines réunions : 
o 30 janvier 14h, à Lyon (LP salle d’enseignement unité 51) 
o 18 mars 14h, à Lyon (HEH – pavillon N) 
o 6 mai 15 h, à Vienne (locaux RESUVal) 
o 19 juin 14h, à Vienne (locaux RESUVal) 

 
 Prochaines FMC :  

 
Date Thème Lieu Contact local 

25/02/2015 Echographie 
Neuro : AVC sur ouverture de FOP 
Trauma : Doppler transcrânien, fast-
écho et étendu (écho costale et 
péricarde) 
Cardio : dyspnée 

Villefranche ?  A définir 

24/06/2015 Biomarqueurs A définir A définir 
09/2015 Les urgences du sujet âgé A définir A définir 
 


