EVALUATION DE LA COLONNE CERVICALE:
ENFANT AVEC GCS < 15

Rx AP et Latéral colonne cervicale en
: salle de trauma
Examen neurologique L ANORMAL Collet Miami
> Consultation trauma, orthopédie et
NORMAL neurochirurgie
- CT Scan/IRM selon avis ortho/
Garder collet cervical rigide 3 neurochirurgie
Rx AP et Latéral colonne cervicale en salle de e
trauma
Considérer consultation en traumatologie ANORMAL ¢ Collet Miami
Considérer CT-scan colonne cervicale, surtout si : Consultation orthopédie
= TCC sévere, GCS<9 : o . o .
Considérer possibilité de Iésion thoracique

= Scan cérébral envisagé

ou lombaire
NORMAL

Si admission avec collet cervical, changer le collet
rigide pour collet Miami

i Consultation traumatologie si non fait )

EC INCHANGE | CT-Scan/IRM a considérer selon
trauma et neurochirurgie

Consultation orthopédie si scan/IRM
anormal ou selon trauma

Réévaluation de I'état de conscience (EC)
fréquente pendant les premieres 24-48 h

\ EC en AMELIORATION

Patient alerte et coopérant

Suivre algorithme décisionnel :
« Enfant conscient et examen clinique fiable »
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