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Croix-Rouge suisse

RECIT

Les impressions d'un jeune medecin

Un soir aux urgences
Le Service des urgences d'un grand höpital nous
apparait souvent comme un lieu inquietant, ou la
vie livre un combat contre la mort. Mais comment le
medecin vit-il une nuit de garde au Service des
urgences? Comment reagit-il lorsque le blesse lui
est amene et que les secondes comptent? Un jeune
medecin nous livre ce recit de son experience.

Charles Seydoux

Le debut de la soiree fut
calme, la nuit ne s'annonce

pas trap mauvaise. On est un
jour de semaine, le temps est
doux, il ne pleut pas. Pas trap
de risques d'accidents de la

circulation ni de defaillances

cardiaques, les deux urgences
hospitalieres les plus fre-
quentes et par consequent
celles auxquelles nous som-
mes le plus habitues.

On passe tranquillement le
temps en lisant un journal ou
une revue, en buvant quelques

LE CENTRE DES URGENCES DU CHUV*
C'est pour garantir une prise en charge optimale de chaque patient,
ainsi que pour eviter une dispersion trop grande des moyens humains
et techniques dont il iaut pouvoir disposer en cas d'urgence, qu'une
nouvelle «unitd» medico-chirurgicale a ötö creee. Situe au niveau 05,
le Centre des urgences forme avec le bloc operatoire et les unites de
soins intensifs attenants un veritable höpital dans l'höpital.
On yaccdde directement par I'avenue Montagibert, sans encombrer
Tentree principale. Qu'on arrive ä pied, en voiture privee, en
ambulance ou par helicoptdre, une equipe specialement constitute
s'occupe 24 heures sur 24 des patients ntcessitant un traitement
immediat
Mais qu'est-ce qu'une urgence? Pour l'höpital, une urgence est une
admission non prevue, non programmte ä l'avance. Elle peut Stre
suivie ou non d'une hospitalisation. Quelques exceptions subsistent.
Certains malades contagieux (II s'agit d'adultes) ou radioactifs sont
dirigäs vers un autre bätiment ä proximite: Beaumont Les cas
gynecologtques et obstetricaux sont achemines directement ä la
Maternite. Les prematures et les nouveau-nes presentant des
complications au Pavillon des prematuräs. De plus, il est egalement
prevu que les personnes necessitant une consultation urgente au
CHUV, de nuit ou les jours feries, soient prises en charge par le
Centre des urgences, puisqu'on y dispose de boxes pour consultations

ambulatoires.
Un höpital de nuit (24 tits) sert en outre a accueillir les patients qui se
präsentent au Centre tard dans l'apräs-midi et qui demandent une
surveillance ä court terme ou une hospitalisation.
Peu importe par quel moyen le patient arrive au Centre, un premier
examen mädical permet de determiner le degre d'urgence du patient
et les mesures ä prendre: reanimation, intervention chirurgicale,
hospitalisation ou autre.
Tout cela doit se faire dans un temps optimal, d'ou - exception faite
pour l'höpital de nuit - des durees moyennes de sejour au Centre
relativement courtes (entre 10 minutes et 4 h 30 environ et en
moyenne 2 heures). C'est la prise en charge immediate du malade ou
de Taccidente qui est importante.
Cela dit, il est certain que I'accueil non seulement des patients, en
particulier des enfants, mais aussi des families ou personnes qui les
accompagnent, demeure une preoccupation constante d'un personnel

particuherement sensible ä leurs besoins.
L'equipe du Centre est done composee de mödecins issus des
services de Chirurgie et medecine, adultes et enfants, et d'une
equipe soignante polyvalente. Le Centre peut faire appel en permanence

ä des Consultants de n'importe quel service du CHUV, quit soit
medical ou medico-technique. Sa mission consiste ä examiner le
malade, effectuer les traitements initaux et urgents, demander les
examens complementaires de laboratoire ou les radiographics, ötablir
le dossier, appeler les consultants eventuels, planifier les consultations

ulterieures, renseigner ou contacter la famille ou les accompa-
gnants et rediger, le cas echeant, un avis d'entree (pour les patients
hospitalises) ou un avis de sortie (pour les patients ambulatoires).

(* Texte aimablement fournipar le CHUV)

cafes... en se disant qu'on fer-
rait peut-etre bien d'aller se
reposer pendant qu'il est
encore temps, sait-on jamais.

On aurait mieux fait de se
decider plus rapidement. Le
portier-receptionniste-telepho-
niste arrive ä ce moment en
nous informant rapidement
qu'un accident s'est deroule
sur l'autoroute toute proche. II

vient de recevoir ce message
d'une patrouille volante de la

gendarmerie avec laquelle
l'höpital est relie par radio jour
et nuit.

Tres rapidement passent
devant mes yeux les situations
les plus graves: crane, visage,
thorax, abdomen. Rien que
cette attitude nous permettra
peut-etre de gagner les quelques

minutes fatidiques au
moment oü le blesse annonce
arrivera. II faut essayer de pre-

voir, essayer de depasser le

temps...
Rapidement chacun s'af-

faire ä sa täche dans des
gestes dejä faits des dizaines
de fois. On ouvre la porte de la

salle d'urgences, celle qui
donne directement sur I'aire
de parking des ambulances.

On prepare le lit en plagant
juste ä cöte I'appareil respira-
toire, les catheters veineuX
pour acceder le plus rapidement

possible au systeme cir-
culatoire. On appelle le laboratoire

pour demander de nous
faire monter des flacons de
serum et du sang frais au cas
ou I'hemorragie serait d'em-
blee massive. On reveille
I'anesthesiste qui se trouve
trois minutes plus tard ä nos
cotes, les yeux encore tout
embues de sommeil. Tout cela
s'est deroule rapidement, cha-
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cun connaissant les priorites
que cette situation com-
nnande Nous attendons dans
cette complicite tendue
qu'augmente encore la
presence de la nuit et du silence
dans lequel est plonge le bäti

ment Et continuent de defiler
dans mon esprit les images de
certains premiers gestes a

faire, une repetition securi-
sante afin d'avoir au moment
voulu une efficacite maximale
Un defi au destin, un defi a la

mort
Le gyrophare de I'ambu-

lance dechire la nuit L'ambu-
lance arrive a toute vitesse Un

coup d'ceil a l'infirmiere et a

I'anesthesiste, leurs regards
et leurs visages me disent que
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la meme tension les memes
interrogations les animent
L'ambulance s'arrete Deux
hommes en uniforme en des-
cendent Rapidement lis sor
tent la civiere sur laquelle ge
mit une personne Elle vit
c'est deja bien En le suivant
pendant qu'on le mene a I inte
rieur je me rends rapidement
compte qu'il bouge tous ses
membres, qu il ouvre les yeux
spontanement II est ebloui

par la lumiere II est conscient
c est deja beaucoup En

meme temps que mes
interrogations initiales disparaissent
me viennent les premiers
gestes du rapide Statut que
Ton fait dans ces circons-
tances Tout concorde avec
mon impression du debut il

n'y a aucun danger de mort
Tant etait grande ma

concentration concemant la

vie ou la mort de ce blesse,
que je n'avais meme pas re-

marque la large plaie du front
laissant couler pas mal de

sang Une simple suture a suf-
fi, et une petite nuit d'hospitalisation

le remettra sur pied
Le calme est revenu,

I'anesthesiste est retourne se cou
eher Une fois de plus on avait

prevu le pire Afin d etre prets
pour eviter que ne se produise
I'inevitable C est a force de
refaire chaque fois ces memes
suppositions, de revoir chaque
fois ces memes gestes que
Ton saura faire face a la situation

quand celle-ci se presenters

reellement
En attendant, dans le si

lence complice de la nuit, on
reprend un cafe, on discute du
dernier film qu'on a vu La vie
continue meme si I'on salt per-
tinemment que le meme travail

recommencera Dans dix
minutes ou dans deux heures,
mais il recommencera
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