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URGENCE

Relations santé,  
police, justice

Objectifs
›  Connaître les principes et limites de 

l’intervention des services de police 
et des autorités judiciaires à l’hôpital

›  Connaître ses droits et ses devoirs 
face à la police et la justice

›  Répondre au principales difficultés pratiques
›  Établir une communication efficace entre 

les services santé – police - justice

Programme
›  Grands principes de l’organisation judiciaire : 

pénale, civile, administrative
›  Principales caractéristiques de l’organisation 

judiciaire : fond et forme, les textes, 
la jurisprudence, l’aléa judiciaire, les types 
de procédures

›  Organisation médicale et droit des usagers
›   Définition du cadre légal et réglementaire 
›  Devoirs des professionnels de santé pour 

la justice notamment dans l’information claire, 
loyale et complète, le consentement aux soins

›  Dossier du patient : contenu réglementaire, 
les informations formalisées, la conservation

›  Situations médico-légales : la mort 
et l’obstacle médico-légal, la réquisition 
dans le cadre des coups et blessures,  
de recherches de toxique...

›  Situations de sévices et de maltraitance

Public concerné
›  Personnel des services d’urgences
›  Personnel des UCSA en milieu pénitentiaire

Méthode pédagogique DPC
›  Évaluation des connaissances
›  Analyse des pratiques
›  Cas concrets
›  Évaluation des acquis
›  Support pédagogique remis aux stagiaires

Intervenant
›  Médecin d’Unité Médico-Judiciaire

à Paris

› du 26 au 27/03/2018 
› du 01 au 02/10/2018

Durée : 2 jours 

Coût : 610e nets

SAU 012

Objectifs
›  Adapter son comportement et sa pratique 

aux spécificités d’une scène de crime
›  Prendre en charge une victime sans nuire 

aux investigations
›  Mener l’intervention en respectant 

les obligations légales
›  Gérer les implications futures 

psychologiques et judiciaires

Programme
›  Interaction des gestes de secours avec 

la scène et les indices, gestion de l’espace
›  Prise en charge de l’arrêt cardiaque 

«suspect»
›  Particularités cliniques des pendaisons, 

plaies par armes... 
›  Protections pratiques et juridiques 

des intervenants
›  Points de droit
›  Gestion des situations dangereuses
›  Rédaction des certificats et feuilles de SMUR
›  Secret médical, témoignage
›  Précautions à prendre en cas de procès 

ultérieur 
›  Relations Secours médicaux / Police
›  Débriefing psychologique des équipes, 

gestion de l’entourage
›  Suites possibles : garde à vue, auditions, 

relations avec la police et le parquet
›  Police scientifique
›  Fonctionnement des UMJ 
›  Datation de la mort 
›  Nouvelles investigations médico-légales
›  Médecine légale et catastrophes
›  Crimes non mortels, agression sexuelle
›  Crimes altruistes, suicides contraints, 

mauvais traitements...

Public concerné
›  Personnel médical et paramédical des SAMU/

SMUR, services d’urgences, UMJ, CUMP

Méthode pédagogique DPC
›  Évaluation des connaissances
›  Analyse des pratiques
›  Mises en situation, cas concrets
›  Évaluation des acquis
›  Support pédagogique remis aux stagiaires

Intervenants 
›  Intervenants : Médecin urgentiste,  

médecin légiste
›  Coordination : Dr Christian Huet,  

SAMU de Paris 

à Paris

› du 21 au 22/06/2018 
› du 06 au 07/12/2018

Durée : 2 jours 

Coût : 610e nets

GSU 013

Scènes de crime et 
secours d’urgence

à Paris

› le 05/04/2018 
› le 14/09/2018

Durée : 1 jour 

Coût : 310e nets

Objectif
›  Le chariot d’urgence est l’élément primordial 

de la prise en charge d’une détresse vitale 
intra-hospitalière. Une fois l’alerte donnée  
et les premiers gestes effectués, 
tout personnel se doit d’apporter le plus vite 
possible le chariot d’urgence auprès 
du patient. L’objectif étant d’optimiser 
la prise en charge du patient, de manière non 
invasive, en attendant l’équipe médicale

Programme
›  Définir le contenu et l’équipement du chariot 

d’urgence idéal
›  Connaître et s’approprier le matériel 

d’urgence 
›  Faire le lien avec l’arrêt cardio-respiratoire  

et les autres détresses vitales

Public concerné
›  Tout personnel soignant paramédical  

et médical 
›  Tout personnel technique et administratif 

attaché au service concerné

Méthode pédagogique DPC
›  Évaluation des connaissances
›  Analyse des pratiques
›  Cas concrets
›  Simulation sur mannequins, utilisation  

de matériel d’urgence
›  Évaluation des acquis
›  Support pédagogique remis aux stagiaires

Intervenant
›  Infirmier anesthésiste du SAMU de Paris
›  Coordination : Michèle DARMENDRAIL, 

Infirmière anesthésiste, SAMU de Paris

Le chariot d’urgence 

SAU 027
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