EFAPPE

EPILEPSIES

Les difficultés, limites
du recours au service d’urgences

Vécu des familles
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’m;\%m Premiére crise spectaculaire
Ou aggravation brutale .6
¢ Premiere crise Loterie
— Probléme des EEG insuffisamment valorisés
— Des assoc d’épilepsies rares se mobilisent
« Pour éviter les erreurs de traitement
« Pour que le diagnostic soit rapidement posé
— Comment coopérer efficacement ?
» Aggravation brutale, crise inhabituelle

— Des parents rapportent des actes inadaptés
pour ’épilepsie de leur proche

— Donner a son patient une fiche
“conduite a tenir si hospitalisation pour épilepsie” ?

http://efappe.epilepsies. fr
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Buccolam Ampoule 10mg o f e
1 ampoule en sublingual si crise -~ - ﬂ , C wsy
4 boites

QSP 12 mois

http://efappe.epilepsies. fr
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Lyon, le 29 Janvier 2007

Protocole de prise en charge des crises

En cas de crises d'épilepsie débutante ou présumée : passez l'aimant sur le stimulateur du nerf vague,

Si la crise ne cade pas : repassez l’aimant une fois toutes les 3 minutes,

(suppositoire liquide). . ’ .
Si-la-crise-ne cdde pas dans les 30 minutes qui suivent injection, muuw.ﬂ _mm secours.

Une ordonnance bien rédigée

- évite les dérives d’usage.

- permet une délégation, en ESMS, en classe, en séjour de loisir

- est un point d’appui pour le 15 appelé par le professionnel non infirmier

http://efappe.epilepsies. fr
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ordonnance idéale

* Description du protocole

« Critéres pour appliquer le protocole?
— Critére de succes
— Que faire si échec

 Quantité maxi hors hopital ?
— Quand le “compteur est-il remis a zéro” ?

Obtenir une délégation raisonnée

http://efappe.epilepsies. fr
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’\ Aux urgences
pour une crise habituelle...

» Ceux qui ont vu la crise ne savaient pas ?
— Avoir tj une pers au courant
— Décrire sa crise habituelle
+ Avec des mots simples
« Des observables précis
- Et aussi apres la crise...
» Un protocole BZP - pas d’infirmier ?
» L’aidant a eu peur ?
* Manque d’adaptation de la structure ?
— Crise de fin de nuit / foyer fermé en journée
— Crise a UESAT / pas de lieu de repos
— Personnel non formé a la conduite a tenir en cas de crise

http://efappe.epilepsies. fr
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@¢.  Encas d’accident

* les MAE minorent souvent la douleur
— attention a ne pas négliger une fracture ou entorse !

» « kit hospitalisation » prét a saisir
— synthése administrative

— synthése médicale
« traitements
« Allergies
« Appareillage (SNV)
« nom de pathologie et ses risques (page orphanet urgence du syndrome)

— une page sur capacités / déficiences habituelles
ou un accompagnant qui renseignera ’urgentiste

— pilulier (24 h de traitement)
http://efappe.epilepsies.fr

_#.FFAPPE Associations membres

Associations Régionales, sur leur territoire,

toutes les épilepsies sévéres
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Associations nationales
spécifiques a une maladie
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¥ en faveur de personnes
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efappe@yahoo.fr
Tel.: 06 09 72 28 51

# Association représentative des malades, agrément DGS n® 2012460029 _._Z—uu\\m-mv—,.m.mv__mvm_mm.?

# Organisme de formation n° 82380547838
4 Association reconnue d'intérét général
# Membre du Comité National pour [ Epilepsie
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