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Contexte

• Un temps de réponse préhospitalier allongé
augmente le taux de morbidité et de
mortalité1-2.

• Les centres de communication santé jouent
un rôle central dans la chaîne de survie1-5

• Priorisent les appels préhospitaliers
• Soutiennent les appelants à donner les

premiers soins
• Évaluent les ressources nécessaires et les

répartissent de façon stratégique

Le rôle des répartiteurs médicaux d’urgence
(RMU) est vaste et les protocoles utilisés sont
méconnus de leurs collaborateurs ce qui peut
entraîner des frustrations.

Surtout quand on attend une ambulance…!

Source: Frimufilm sur Freepik

Source: Rawpixel sur Freepik

1- Hosseini et al., 2018; 2- Byrsell et al., 2023; 3- Wanberg et al., 2025; 4- Penverne et al., 2018; 5- Laguna et al., 2022



Présenter le centre de communication 
santé (CCS)

Se familiariser avec la dynamique de 
priorisation des appels

Comprendre l’impact de la bonne 
priorisation des transferts interhospitaliers

Connaître les avantages de collaborer 
avec son CCS 

Objectifs de la présentation

Facebook CCSE, 2022

Facebook CCSE, 2025



Qu’est-ce que le CCS?

Image générée par intelligence artificielle: Claude IA



Continuum d’appel et CCS?1

1- MSSS, 2024

Appel 9-1-1

• Régional

• Service 
approprié

CCS

Carte d'appel

Services 
préhospitaliers



Que font les Centres de 
Communication Santé (CCS)?1

• Collaboration quotidienne avec tout
le réseau et les intervenants de la
chaîne de survie

• Répartition judicieuse et stratégique
des ressources ambulancières

• Sont la seule organisation qui est
présente tout au long de la chaîne
de survie et d’intervention
préhospitalière (et plus loin
encore...!)

1- AIED, 2025

Image générée par intelligence artificielle: Claude IA



Le rôle des répartiteurs médicaux 
d’urgence (RMU)?1-2

• Reconnaître l’urgence et non la cause de
l’urgence

• Appliquer les algorithmes de triage et
d’attribution des ressources

• Comprendre la situation clinique pour
exercer un jugement opérationnel
oAccompagner le processus décisionnel

opérationnel des cliniciens
• Coordonner les communications
• Assurer une couverture adéquate du

territoire par les ressources ambulancières

1- FPHQ, 2024; 2-Gourvenement du Québec, 2002© Simon Savard (2026)
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Qu’en pensez-vous?

Source: Wirestock on Freepik



Tableau des priorités

Source: Gouvernement du Québec, 2024, p.14-15



Transferts inter établissements: 
personne soignée instable1

P2E:

⚬ Affectation prioritaire

⚬ Risque de morbidité/mortalité immédiate élevé

⚬ Conduite urgente

⚬ “Suffixe E: signifie une priorité élevée et doit être priorisée

lors de l’affectation concomitante de 2 appels ou plus du

même niveau de priorité”2

⚬ Réservé aux STEMI, AVC aigu, trauma majeur, urgence

vasculaire (p.ex. anévrisme de l’aorte ou dissection

aortique)*.

• P2:

⚬ Affectation urgente

⚬ Risque de morbidité

⚬ Conduite non urgente, mais modulable
*Peut être modulé régionalement

Source: Freepik

1- Gouvernement du Québec, 2024; 2- Gouvernement du Québec, 2024, p.15



Transferts inter établissements: 
personne soignée stable1

• P5:

⚬ Affectation non urgente

⚬ Transfert rapide, mais pouvant être différé

⚬ Conduite non urgente

• P6:

⚬ Affectation non urgente

⚬ Transfert pour rendez-vous et soins palliatifs

⚬ Conduite non urgente

• P8:

⚬ Affectation non urgente

⚬ Retour non urgent (p.ex.: retour à la résidence, retour au

centre hospitalier d’appartenance)

⚬ Conduite non urgente

Source: Freepik

1- Gouvernement du Québec, 2024, p.15



Quel est de rôle de l’infirmière 
dans la priorisation des 
transferts interhospitaliers?

• Communiquer clairement, justement et temps
voulu

• Être les yeux du CCS pour leur permettre d’avoir
une analyse le plus juste de la situation



Comment votre CCS pourrait 
vous soutenir?

• Soutenir la sécurité des transferts
interhospitaliers (communication, humain,
matériel, logistique)

• Diffusion de l’information à l’ensemble des
entreprises préhospitalière et autres parties
prenantes

• Soutien au désengorgement de l’urgence et à la
fluidité (p.ex. priorisation de libération)



« La façon dont une équipe joue dans 
son ensemble détermine son succès. 
Vous avez peut-être le plus grand 
groupe d'étoiles individuelles au 
monde, mais si elles ne jouent pas 
ensemble, l'équipe ne vaudra pas un 
centime. » 

- Babe Ruth, s.d.

Source: Freepik
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