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Pas de conflits d’intérêt
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40 000 morts subites par an en France

4% le taux de survie en cas d’Arrêt Cardiaque 
Chaque minute de Fibrillation Ventriculaire 

=> -10% de chance de survie

13 minutes le temps moyen d’arrivée des secours
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Domicile
Lieu public
Cabinet médical
Travail
Autres

17%

76%

Engdahl J. Resuscitation 2005
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1- Les sauveteurs traditionnels: (Corps de police et 
de Pompiers entrainés à la RCP)
2- Les sauveteurs identifiés parmi d’autres personnels 
(compagnies aériennes, casinos)
3- L’installation des DAE dans les sites publics 
4- Les sauveteurs laïcs entrainés à la RCP
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dans les avions et aéroports

Compagnies

Nombre de 
passagers 
transportés lors de 
l’étude

Durée 
d’observation

Nombre 
d’Arrêts 
Cardiaques

Taux de 
survie

Quantas 5,5 ans 46 13%

American 
Airlines

70 000 000 5 ans 36 17%

Air France 5 ans 33 6%

Aéroports de 
Chicago

200 000 000 2 ans 25 44%
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Programmes d’Accès Public à la Défibrillation (APD) 
par des sauveteurs laïcs

Lieux Sauveteurs Groupe 
contrôle

Taux de survie 
(étude)

Taux de survie 
(groupe contrôle)

Piacenza (Italie) Laïcs (DAE sans RCP) Ambulances 8,4% 2,4%
Autriche Laïcs Ambulances 24% 4%

PAD (USA-Canada) Laïcs + DAE Laïcs 23% 14%
DAE: Défibrillateur Automatique Externe
RCP: Réanimation Cardio-Pulmonaire
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200 DAE / 3 départements/ 4 ans
(22 AC)
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Defago B. Rev Med Suisse 2015
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en défibrillateurs
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des lieux publics

Murakami Y. J Am Heart Assoc 2014
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et accompagnés


