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 Médecin au téléphone   Médecin sur place 



 La médecine d’expédition se définit comme la 
prise en charge de personnes en difficultés 

dans des régions éloignées de toute structure 
médicale adaptée.  

 

A COURT CH, Stables RH, Travis S : Doctor on a mountaineering expedition, BMJ 1995 : 310 : 1248-52  



Médecine de terrain avec les 
contraintes du milieu  

 Avec ou sans possibilité 
d’évacuation 

 
 Avec : 
 Evacuation Hélico (Népal) 
 « hôpitaux », hospices de 

proximité (Aconcagua, 
Everest) 

Wilderness event médicine (200 
personnes/1h d’un hopital) 

 Sans : 
 Les pôles 
 sans moyen d’évacuation 

 
Henry R. FRCP, FCEM The role of the expediition doctor : lessons from 100 years ago. Wilderness environnmental medicine, 23, 
170-174 (2012) 
Timothy E. Wilderness event medicine : planning for mass gatherings in remote areas. Travel medicine and infectious Disease 
3, 249-258(2005)  



 Alors à quoi s’attendre 

 

 



 Professionnalisation et épidémiologie récente : 

 

 Calcul en jour/personne (person-days) des risques. 

 

 Épidémiologie avec le développement des voyageurs, 
des événements sportifs outdoor. 

 Trekking/summit permit   

 



5% à 19% consultent un 
médecin 

0,5% seront hospitalisés 

 

15 à 43% seront malades 

 

Jeunes : un peu plus 
« sensible » 64% 

(Hospitalisé 1%) 

 

   

 

E. CAUMES, La santé des voyageurs ISBN 2-08-201644-7 
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 26% des expés sans 
problèmes médicaux ! 

 

 Les problèmes médicaux : 
 78% des problèmes sont mineurs 

 5% sérieux 

 

 

 
(cohorte de 246 expéditions, 2400 personnes, soit 
130000 man-day , en montagne, tropiques, déserts , 

milieu aquatique) 

Sarah r anderson schris Jonhson Expedition health and safety : a risk assessment journal of the royal society of medicine vol 93, pp 557-562, 2000 



 MAM : 100% (pathologies 
d’altitude). 

 Pathologie ORL ( pharyngite, 
laryngite, rhinite) : 70%. 

 Diarrhées : 40%. 

 Gelures : 13% 

 Infections cutanées : 11%. 

 

 DERSCH B. : Pathologie des expéditions en haute altitude : 
étude préliminaire sur 181 cas : thèse : paris 7 : 1985 : 195 

 

 -diarrhées  27% 

 -Altitude 16% 

 -Inf respi  11% 

 -Dermatoses  9% 

 -Trauma 6% 

 -ORL 6% 

 
 Hochedez P et al. J travel Med 2004 « pbs santé voyageurs 

français au Népal 

 •Problèmes gastro intestinaux 
•Traumatologie mineur 

•Pb urinaire (infections, CN) 
•Soleil 

 vision intéressante des cas évacués 
 
Christopher Ho, Guy Adema, Daniel Devis, Mark Stinson  A seven year experience in 
expedition medicine : the juneau icefield research program. The journal of emergency 
medicine, vol 25, No3, pp 257-264 (2003) 



Sarah r anderson schris Jonhson Expedition health and safety : a risk assessment journal of the royal society of medicine 
vol 93, pp 557-562, 2000 



 

Evolution des trekkeurs 
au Népal 

 

Population  

plus agée 

 mieux préparée  

moins sujette au mal 

des montagnes  

 

 -diarrhées  27% 

 -Altitude 16% à 30% 

 -Inf respi  11% 

 -Dermatoses  9% 

 -Trauma 6-10% 

 -ORL 6% 

 

High Alt Med Biol. 2004 Winter;5(4):410-9. Awareness, prevalence, medication use, and risk factors of acute mountain sickness in 
tourists trekking around the Annapurnas in Nepal: a 12-year follow-up. Gaillard S, Dellasanta P, Loutan L, Kayser B 
Hochedez P et al. J travel Med 2004 « pbs santé voyageurs français au Népal 
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Haute altitude 1500 à 2500-3000m 

 

Très haute altitude 3000 à 5500m 

 

Extrêmes >5500m 

 Selon Hackett, 
Houston,Nakashima, 

Richalet,West 

 

2700m :  

3% (<20%) souffre de MAM 

 

4750m : 46% à 80% 

 

En très haute altitude 100%  (dersch) 

 

High Alt Med Biol. 2010 Fall;11(3):217-22. Incidence and predictors of acute mountain sickness among trekkers on Mount Kilimanjaro. 
Jackson SJ, and Co 

Pathologie et altitude. Masson, Paris, 1991 Richalet J.P. Rathat C. 

DERSCH B. : Pathologie des expéditions en haute altitude : étude préliminaire sur 181 cas : thèse : paris 7  : 195 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/20919888
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dangers objectifs

chutes

hypothermie

pathologie

epuisement

cause inconnu

disparu

BUDDHA BASNYAT : High altitude emergency medicine, The Lancet perspectives : 2000 : 356(suppl) : s1 
Sarah r anderson schris Jonhson Expedition health and safety : a risk assessment journal of the royal society of medicine vol 93, pp 557-562, 2000 
 
 



 Dangers objectifs 
 Avalanches   40% 
 Chutes de séracs  12% 
 Tempêtes  4% 
 Crevasses  3% 
 Chutes de pierres  1% 

   Les causes physiologiques 
 Chutes                      15% 
 Hypothermies  5% 
 Maladies  3% 
 Oedème  3% 
 Gelures  1% 
 Epuisement  1% 
 Les causes inconnues            4% 
 Disparus  7%  

 
   

 

 

 

 

 RICHALET J.P. :  Pathologie et altitude, (Ed. Masson) : La causes   des décès pour des sommets de plus de 8000m . 

 

 



Un médecin  Ou un téléphone 



 Evacuation 

 Les problèmes 
orthopédiques 

 

 Pathologies médicales 
(CN, infections…) 

Christopher Ho, Guy Adema, Daniel Devis, Mark Stinson  A seven year experience in expedition medicine : the juneau icefield research 
program. The journal of emergency medicine, vol 25, No3, pp 257-264 (2003) 



69 agences contactées => 11 réponses obtenues. 

 

 

Les objectifs proposés : 

• Trekking en milieux isolés. 

• Expéditions légères. 

• Expéditions lourdes : 
 maximum 1% des  voyages 
vendus 

 

Nombre de médecin : 

AUCUN 

Médecin ou infirmier 
client : 85% des 

voyages 

 



 Anonyme (médecin invisible) 

 Touriste (« je suis en vacance ») 

 Médecin (« Rambo ») 

 

     

  



 Résumé des compétences médicales souhaitées : 

•Chirurgie 

•Hygiène 

•Médecine  

•Psychiatrie 

•Médecine du milieu (tropical, altitude, froid…) 

 

•Et   AUTONOMIE DANS LE MILIEU 

 

 

 

 

 

Formation existante : 

 DU 

 institut privé 

 colloques 

Henry R. FRCP, FCEM The role of the expediition doctor : lessons from 100 years ago. Wilderness environnmental medicine, 23, 170-174 

(2012) 
Rôle du médecin d’expédition - Enquête sur l’organisation sanitaire des voyages en altitude. Proposition de dotation – H.Bouchet -Thèse  Grenoble – 8 
mars 2002 :  
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urgentiste

generaliste

anesthesiste

chirurgien

autre

homme femme
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Prise de contact avec l’équipe. 

 

Recherche d’éventuelles contre indication.  

 

Mise à jour des vaccinations. 

 

Évaluation des capacités physiques et 
d’adaptation. 

 

Vérification des antécédents et des problèmes de 
santé individuels afin de faire le point sur les 
traitements. 

 

Définir le profil du patient  
  

Un mois avant le départ 
(minimum) 



 

Protection vaccinale :       

64 à 82% seulement !! 

 

E. CAUMES, La santé des voyageurs ISBN 2-08-201644-7 



 INDISPENSABLE 

 

CABALE P. : Préparation d’une expédition en milieu isolé, problèmes odontologiques,  Thèse : Nancy : 1995 : 42.  



HACKETT P H. AND ROACH  R. C. : High altitude Medicine,  in : PAUL S. AUERBACH : Wilderness Medecine, Ed. Mosby : Fourth Ed. chapter 1. : 2-33.  

Rôle du médecin d’expédition - Enquête sur l’organisation sanitaire des voyages en altitude. Proposition de dotation – H.Bouchet -Thèse  Grenoble – 8 
mars 2002 

Questionnaire : 

 Nom prénom 

 date de naissance 

 antécédents médicaux 

 antécédents à l’altitude 

 allergies 

 traitement en cours 

 

Renseignements  administratifs 

Informations détaillées 

(vaccins, lentilles, produits solaires….) 

 

 



 pas de prévention possible…. 
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Les expéditions sans médecin 

Finalement une grande majorité 

 

Les agences de voyage 

Interet de la télé médecine 

 



Matériel de petite chirurgie  100% 

 

Matériel de chirurgie lourde  20%  

 toujours avant 1970 

 Aucune expédition récente 

 

Solutés de perfusion  

 Entre 3 et 30 litres 

 

Matériel de réanimation, remplissage 

 AMBU ballon   90% 

 Matériel d’intubation   60% 

 Matériel lourd   6% 

 

Médicaments 

 

Médicaments de confort+++ 

 

Sédation  

 (morphiniques, agonistes 
antagonistes) 

 

Trousses complètes 

 

Résultat d’enquête 

Rôle du médecin d’expédition - Enquête sur l’organisation sanitaire des voyages en altitude. Proposition de dotation – H.Bouchet -Thèse  Grenoble – 8 
mars 2002 :  



 Pharmacie  de  confort 

 

 

 

 Quelques  médicaments  de l’urgence 

 

 

 Des produits inutiles 

=> Gastro intestinaux 

=> ORL 

=> Ophtalmologiques 

=> Hémorroïdaires 

=> … 

 

Résultat d’enquête 

=> Adrénaline (ANAKIT, ANAHELP) 

=> Corticoïdes 

 

=> Homéopathie (?) 

=> paille 

Rôle du médecin d’expédition - Enquête sur l’organisation sanitaire des voyages en altitude. Proposition de dotation – H.Bouchet -Thèse  Grenoble – 8 
mars 2002 :  



Présence du médecin 
bénéfique  

 Henry R. FRCP, FCEM The role of the expedition 
doctor : lessons from 100 years ago. Wilderness 
environnmental medicine, 23, 170-174 (2012) 

 

Lawrence A Palinkas, Peter Suedfeld : Psychological 
effects of polar expeditions . Lancet 2007; 369: 

 

Soutient à distance tout 
à fait possible ?... 



 

  



 Hygiène et prévention 

 

 Diagnostic et expertise 
médicale 

 

 Mais aussi, compagnon 
de cordée, rôle non 
médical…. !!!!! 

 Henry R. FRCP, FCEM The role of the expedition doctor : lessons 
from 100 years ago. Wilderness environnmental medicine, 23, 170-174 
(2012) 

 

 Indispensable AVANT 

 

 Intérêt de l’analgésie, 
sédation…. 



 Médecin sur chaque 
base. 

 Les expéditions polaires 

 

 Médecin présent++++ 

 



La grande majorité 

 Demande forte des 
expéditions… 

 

 Des expéditions 
commerciales 

 

 Aspect FINANCIER !! 

 

 

Assistance à distance 
SPECIALISEE 

 

Ex : SOS MAM 

D’où  



Merci de votre 

attention…. 


