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Les Urgences….

A quoi sert un centre d’urgence ?



Les Urgences

• Urgence [Larousse]: 
– Sens général: 

• caractère de ce qui est urgent, de ce qui ne souffre aucun 
retard 

• Nécessité d'agir vite 

– En médecine:
• situation pathologique dans laquelle un diagnostic et un 

traitement doivent être réalisés très rapidement.



Le temps en médecine

Un grand nombre de maladie guérissent spontanément. 

Que le médecin par des interventions à contretemps ne 

s’oppose pas à cette évolution favorable et son nom sera 

acclamé par la reconnaissance des familles

Dr C. Fiessinger 

Aphorismes sur la réussite dans la clientèle médicale

1950



Urgence du temps



Le temps pour le patient 
polytraumatisé

– Les 10 min. de platine et la « Golden Hour »



Le temps pour le patient en arrêt 
cardiorespiratoire (ACR)

– Chance de survie lors d’ACR

Adapté de Cummins RO, Ann Emerg Med 1989;18:1269-75

http://circ.ahajournals.org/content/vol102/issue90001/images/large/hc33t0072001.jpeg


Le temps pour le patient soufrant d’un 
infarctus du myocarde



Le temps pour le patient soufrant d’un 
accident vasculaire cérébral



Ne pas perdre du temps…….

http://www.activase.com/iscstroke/golden-hour-acute-ischemic-stroke



Le pourquoi de la médecine d’urgence

• ~1950: aux USA après la 2ème guerre mondiale

– Croissance des admissions aux urgences

– Système d’ambulance: ~ 50% constitué de compagnies 

de pompes funèbres…..

– Centres d’urgences: local doté d’une infirmière qui trie 

et des médecins débutants

– Appel aux spécialistes en fonction des cas  perte de 

temps de la prise en charge



Médecine d’Urgence

• Spécialité médicale dédiée au diagnostic et au 
traitement de maladies ou de blessures imprévues.

• Sa pratique comprend l'évaluation initiale, le 
diagnostic, le traitement et l'orientation de tout 
patient nécessitant des soins rapides tant médicaux, 
chirurgicaux, que psychiatriques

Définition adaptée de la définition officielle de 
l’American  College of Emergency Physicians





Patients aux urgences = Patients urgents ?
• Etude aux urgences du CHUV en 2013



Patients aux urgences = Patients urgents ?



Implanifiable…..
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Principes des flux aux urgences……



Flux entrant

Flux aux urgences

Urgences 
vitales

Soins
Urgents

Soins
de médecine 
de 1er recours

« Safety Net
Care »

Flux URG

Tri et 
admission

Installation

Diagnostic et 
traitement

Orientation

Flux sortant

Hospitalisation

Domicile



Taux d’occupation du service des urgences

Patients présents par tranche horaire (URGA + URGC)
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La gestion des équipes

• Les atouts

• Les défis: 

– La patientèle 

– Les horaires

– La reconnaissance:

• des compétences

• par les pairs



Les atouts de la médecine d’urgence

• Possibilité de travailler dans et hors de l’hôpital (SMUR-REGA-Air 

Glacier)

• Cas intéressants de médecine aiguë

• Diversité des cas

• Absence de routine

• Possibilité de temps partielle

• Excellente formation de médecine de 1er recours



Les défis pour les ressources humaines



La violence et agitation contre le personnel



La violence et agitation contre le personnel



La violence et agitation contre le personnel



La charge de travail….



Les horaires….



Exposition au comportement négatif de la part des 
autres professionnels de la santé (bullying)

BMJ Open 2018;8:e020158



Absence de la valorisation des compétences 
d’urgentiste par les pairs

Bulletin des médecins suisses 2014;95:06



Burnout chez les urgentistes

Emerg Med Austral 2013;25:491–5



Stress post-traumatique chez les urgentistes

Scand J Trauma Resusc Emerg Med. 2016;24:59

• 1/3 des urgentistes souffrent de PTSD infra-clinique

• 14.5 % ont un PTSD déclaré



Suicide chez les urgentistes



Suicide chez les urgentistes

Am J Psychiatry 1999;156:1887–94



Conclusions

• Les urgences sont:

– un service essentiel pour toute population 

– dans une position clé pour tout hôpital de soins aigus

– attractifs pour la formation des médecins

– une source de défis pour les ressources humaines

• attractivité et de fidélisation des personnes

• santé au travail
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