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Démographie de la Dordogne

9 100 km ²

414 789 hab au 1er janvier 2016

46 hab/km²



Démographie de la Dordogne

Territoire rural et boisé

Vieillissement de la population



Démographie de la Dordogne

4 Arrondissements

3 Centres Hospitaliers

4 Equipes SMUR

1 Helismur



Démographie de la Dordogne

Territoire du NONTRONNAIS

2 700 km²

32 000 Habitants



Démographie Médicale

• Problème croissant de démographie 
médicale

• Création progressive de déserts 
médicaux

• Trois fois plus de médecins âgés de 
plus de 50 ans 

Atlas de la Démographie Médicale 2016, CNOM
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Démographie Médicale

Démographie Médicale en Aquitaine 2013, CROM d’Aquitaine



Démographie Médicale

Démographie Médicale en Aquitaine 2013, CROM d’Aquitaine



Démographie Médicale

Nombreux déserts 
médicaux

Atlas de la Démographie Médicale 2016, CNOM



Problématique de Nontron

• Distance géographique avec CH de 
référence:
• Seul recours de soins en nuit profonde

• 45 minutes minimum de trajet

Google Maps, Janvier 2020



Protocoles Infirmiers de Soins d’Urgence

• Situations inopinées de Détresse 
Médicale
• Hors Présence Médicale

• Intérêt de la victime justifie l’initiation 
par ISP

• En attente d’un renfort médical

• Objectif:
• Préserver la vie ou la fonction

PISU 2016 RECOMMANDATIONS PROFESSIONNELLES - SFMU-SEMSP-SFAR-SRLF-CARUM-CFRC
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Protocoles Infirmiers de Soins d’Urgence

• Situations inopinées de Détresse 
Médicale
• Hors Présence Médicale

• Intérêt de la victime justifie l’initiation 
par ISP

• En attente d’un renfort médical

• Objectif:
• Préserver la vie ou la fonction

Télémédecine

Réponse 
Médicale Précoce

Meilleur Pronostic
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VISU

Véhicule d’Intervention et de Soins d’Urgence

ISP

SP Conducteur



VISU

Véhicule d’Intervention et de Soins d’Urgence

ISP

SP Conducteur

Matériel:

Valise Télémédecine

Sac d’intervention

Lifepack 15

ECG



Expérimentation à Nontron

Equipe posté au CS de Nontron:
1 Infirmier sapeur-pompier
1 Conducteur sapeur-pompier

De lundi à vendredi de 8h à 20h

Tous les jours de garde ne sont pas pourvus
(sur la base du volontariat)



Valise de Télémédecine
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Sac Intervention

2 Ampouliers
Matériel de Perfusion

Matériel pour Aérosols
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Sac Intervention

Kit IO
Dispositif supraglottique



Premières impressions ISP

Plus-value pour les AVC ( score NIHSS, 
Glasgow…)
Amélioration du temps de prise en charge 
des SCA
Meilleure visibilité pour la traumatologie 
routière (vision 180°)
Optimisation de la levée de doute entre la 
grosse et la petite traumatologie (fractures 
ouvertes, entorses, …)
Evaluation des brûlures graves



Protocoles Infirmiers de Soins d’Urgence

• PISU n°1 : Arrêt cardiaque, mort subite (adulte)

• PISU n° 2 : Arrêt cardiaque, mort subite (enfant)

• PISU n° 3 : Hémorragie sévère (adulte et enfant)

• PISU n°4 : Choc anaphylactique (adulte)

• PISU n°5 : Choc anaphylactique (enfant)

• PISU n°6 : Hypoglycémie

• PISU n°7 : Etat de mal convulsif (adulte)

• PISU n°8 : Etat de mal convulsif (enfant)

PISU 2016 RECOMMANDATIONS PROFESSIONNELLES - SFMU-SEMSP-SFAR-SRLF-CARUM-CFRC

• PISU n°8 : Etat de mal convulsif (enfant)

• PISU n°9 : Brûlures (adulte)

• PISU n°10 : Brûlures (Enfant < 15 ans)

• PISU n°11 : Asthme aigu grave de la personne asthmatique 

connue et traitée

• PISU n°12 : Intoxication aux fumées d’incendie

• PISU n°13 : Douleur aigüe (adulte)

• PISU n°14 : Douleur aïgue (enfant)



Le VISU en régulation

7 Centres de Secours

VISU posté à NONTRON



Le VISU en régulation

7 Centres de Secours

VISU posté à NONTRON



Le VISU en régulation

Déclenchement

REFLEXE

ou Médecin Régulateur

Médecin Régulateur 15



Déclenchement Reflexe par CTA

• Douleurs thoraciques

• Suspicion d’AVC

• Détresse respiratoire

• Patient inconscient

• Plaie hémorragique

• Fracture déplacée ou ouverte

• AVP plusieurs victimes 

• Brûlures graves

• Absence de médecin dans une 
EPHAD 



Le VISU en régulation

Visuel opération

Etat clinique du patient

Echange sonore



Le VISU en régulation

APPEL 15
DOULEUR 

THORACIQUE

MEDECIN
REGULATEUR
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Le VISU en régulation

APPEL 15
DOULEUR 

THORACIQUE

MEDECIN
REGULATEUR

APPEL 15
DOULEUR 

THORACIQUE

MEDECIN
REGULATEUR



Interventions en 2018

16 gardes par mois en moyenne

13 interventions par mois

158 interventions au total



Interventions en 2018

Détresse vitale (38%)

Douleur Thoracique (17%)

Traumatologie (17%)

Malaise (12%)



Avantages/Inconveniants

14 sorties SMUR evités

7 personnes laissés sur place

21 transports sanitaires redirigés vers une 
autre structure plus adaptée que le CH 

Périgueux



Avantages/Inconvénients

14 sorties SMUR évitées

7 personnes laissées sur place

21 transports sanitaires rédirigés vers une 
autre structure plus adaptée que le CH 

Périgueux

Zones Blanches

Poids et transport de la valise

Problèmes techniques frequents

Manque Evolutivité du materiel



Merci pour votre attention


