
Logigramme de prise en charge en ESMS 
des résidents en période épidémique de Coronavirus SARS-CoV-2 
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Contrôler le risque épidémique 

Check List Check_list_EMS + Complément Conduite à tenir CAT_ESMS   

 Maintenir la cellule Covid-19 qui veille à l’application : 
 des gestes barrières par les professionnels en toute circonstance (port du masque médical, hygiène des mains, distanciation 

physique) et des précautions standard (protection de la tenue professionnelle et port de gants adapté) 

 de l’hygiène des mains des résidents 

 des mesures de distanciation physique entre résidents et/ou entre professionnels 

 Surveiller l’apparition des signes cliniques évocateurs de Covid-19 ou d’IRA  

 Définir les conditions d’admission des nouveaux résidents  

 Définir une stratégie de dépistage des « cas contact » résidents et professionnels adaptée à 
la situation épidémique 

 Encadrer les visites des familles et des intervenants extérieurs (port du masque, hygiène des mains, 

distanciation physique, identification des visiteurs et nombre hebdomadaire de visites autorisées) 

 Suivre les stocks d’EPI 

 Aérer l’ensemble des locaux plusieurs fois par jour 

 Nettoyer les surfaces avec un produit détergent-désinfectant virucide   

 Demander au résident de rester en chambre individuelle 

  Mettre en place les Mesures ‘COVID’ (PCC + PCG adaptées Covid) 
 en face à face, port du masque médical par le Résident symptomatique et le Soignant  
 protection de la tenue par un EPI à usage unique, lunettes de protection 
 port de gants selon Précautions standard 
 gestion du linge, des déchets, des excreta, et entretien  des locaux conformément aux protocoles 
 mise à disposition des EPI devant la porte de la chambre ou dans un local proche 
 mise à disposition de produit hydro-alcoolique et d’une boite de gants dans la chambre 
 Information par signalétique + affiche habillage/déshabillage sur la porte de la chambre ou à l’entrée du 

secteur dédié  

 Informer la cellule Covid-19 

 Appeler le médecin traitant/coordonnateur pour conduite à tenir 

 Surveiller la survenue de signes de gravité (si présents appel du Centre 15) 

 Si besoin d’expertise, prendre contact avec l’ARS et/ou le CPIAS 

 Aérer la chambre (proscrire l’usage d’un ventilateur)  

 Autoriser les visites conformément aux consignes données par la direction 

 Appliquer la stratégie de dépistage définie (CAT_ESMS) 
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 Regrouper les soins au résident par un professionnel ou un binôme (soins d’hygiène, repas, entretien de l’environnement) 

 Mettre en place la stratégie prévue vis-à-vis des visites (cas de dégradation de la situation épidémique) 

 Réaliser un signalement externe des cas associés aux soins 

   Mettre en œuvre la stratégie de dépistage (CAT_ESMS) 

   Regrouper les résidents au sein d’une même unité géographique si possible 

 Privilégier l’organisation et la prise en charge par une équipe dédiée 

 Sinon, organiser les soins de manière chronologique avec prise en charge distincte des cas et des indemnes 

Version 20/04/2021 

1 cas Covid-19 résident confirmé  

Plusieurs cas Covid-19 résidents confirmés (foyer épidémique (cluster) si survenue de 3 cas résidents et/ou professionnels en 7 jours) 

https://www.cpias-nouvelle-aquitaine.fr/wp-content/uploads/2020/11/check-list-v2-avril-2020-version-nov2020-v2.pdf
https://www.cpias-nouvelle-aquitaine.fr/wp-content/uploads/2020/11/check-list-ems-version-nov2020.pdf
https://www.cpias-nouvelle-aquitaine.fr/wp-content/uploads/2021/04/2021-mars-31-cvd19-contextevac-depistage-en-ems-cpiasidf.pdf
https://www.cpias-nouvelle-aquitaine.fr/wp-content/uploads/2021/04/2021-mars-31-cvd19-contextevac-depistage-en-ems-cpiasidf.pdf
https://signalement.social-sante.gouv.fr/psig_ihm_utilisateurs/index.html#/accueil
https://www.cpias-nouvelle-aquitaine.fr/wp-content/uploads/2021/04/2021-mars-31-cvd19-contextevac-depistage-en-ems-cpiasidf.pdf

