
Respiration / Breathing

Evaluer la respiration / 
ventilation

OUI

Algorithme TCCC phase 4

Continuer soins tactiques de terrain

NON

Aiguille pneumothorax
Calibre 14G 8 cm (3.25’’)

Site principal
2e espace intercostal ligne 
médio-claviculaire

Site alternatif
5e espace intercostal ligne 
axillaire antérieure

Tous les combattants

Secouriste médical de 
combat (sanitaire)

Paramedic de 
combat / Medic FS

Soins tactiques de terrain

Initier une surveillance 
par oxymétrie de pouls si 

disponible
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Appliquer un pansement 
thoracique ventilé sur toute 
plaie thoracique ouverte ou 

soufflante.

Suspecter ou envisager un 
pneumothorax sous tension

Les pansements 
thoraciques ventilés 
sont préférés au non 

ventilés.

Indicateurs de 
pneumothorax sous 
tension
- Hypoxie croissante
- Détresse respiratoire
- Hypotension

Détresse respiratoire
 progressive et traumatisme 

thoracique connu ou suspecté ?

Plaie thoracique
 ouverte ou soufflante ?

Décomprimer le thorax à 
l’aide d’une aiguille au site 

primaire ou alternatif du côté 
lésé. Répéter si nécessaire.

NON

OUI

Surveiller l’apparition d’un 
pneumothorax sous tension

Pneumothorax sous tension
 suspecté ?

Soulever ou retirer le 
pansement thoracique si 
déjà appliqué. Répéter si 

nécessaire

Décomprimer le thorax à 
l’aide d’une aiguille au site 

primaire ou alternatif du côté 
lésé. Répéter si nécessaire.

Si un TCC modéré ou sévère 
est suspecté, administrer du 

l’O2 si disponible pour 
maintenir une SpO2 > 90%.

NON

OUI


