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ATTITUDE

En 'absence des signes de gravité ci-dessus :

-Installer le patient dans un endroit calme, le laisser se reposer

-Si les douleurs sont a type de brllures, lui proposer un sachet de
Riopan (aprés avoir lu la fiche sur le Riopan)

-Si les douleurs sont accompagnées de nausées et vomissements, se
conformer a la fiche d’attitude correspondante

-Proposer une consultation médicale en urgence si les douleurs ne
cédent pas apres 30 min

Proposer une consultation médicale non urgente en cas de :

-Brllures d’estomac apparaissant systématiquement aprés les repas,
calmées par la prise de lait

-Brllures d’estomac chez un patient qui prend des anti-inflammatoires
(Brufen, Voltareéne, Ponstan, Aspirine...) ou de la cortisone

-Douleurs durant plus de 4 semaines

-Douleurs accompagnées de troubles du transit avec alternance de
diarrhées et de constipation

-Douleurs accompagnées d’'une perte de poids

-Douleurs accompagnées de difficultés a avaler les aliments

NOTES

'FRCV = Facteurs de Risque Cardio-Vasculaire, & savoir hypertension, diabéte,
cholestérol, tabagisme, antécédent familial de probléme cardiaque a moins de 60
ans

NB1 : Une anomalie au 1° bilan et l'application des MISV entraine
immédiatement une alarme au 144

NB2 : lors d’un service avec médecin présent sur place, vous devez référer au
médecin avant d’appeler le 144 ou d’administrer un médicament




