(\ , SSR et ESMS
PIAS Admission de patients en période de pandémie COVID-19

Nouvelle-Aquitaine

CONTEXTE

¢ Souhait d’harmoniser au niveau régional les mesures proposées dans les secteurs SSR et EHPAD
¢ Les mesures proposées sont a adapter en fonction des protocoles et de I’organisation locale des établissements. La prise en
charge est a adapter a la symptomatologie du patient/résident

PRE-REQUIS
¢ Respect des mesures barriéres par les patients/résidents et par les professionnels de
santé a tout moment (y compris pauses repas, transmissions...)

¢ Précautions standard

Accueil de patients ou résidents asymptomatiques, non suspect de Covid-19, venant de
leur domicile ou d’un établissement de santé sans notion de contact Covid-19

¢ Accés possible aux parties communes ¢ Pendant 14 jours:
de I’établissement, a discuter en fonc- — Chambre individuelle
tion de I'organisation et des possibilités — Pas d’accés aux parties communes de
dans le respect des mesures barrieres ’établissement

Accueil de patients ou résidents ayant une infection (confirmée ou suspectée) a Covid-19

Mesures Covid-19

= Chambre individuelle + Précautions Gouttelettes et Contact + EPI adaptés : lu-
J0-J14 nettes, surblouse et/ou tablier + si geste générateur d’aérosol (séances de kinésithé-
rapie respiratoire génératrices d’aérosol ou de toux induite... ) : masque FFP2, en
remplacement du masque chirurgical

Surveillance des signes cliniques d’aggravation

Levée des mesures Covid-19
Sous réserve que depuis au moins 48 heures : Port du masque par le patient/résident
¢ disparition de la fievre (vérifiée par une température lors des soins et pur les sorties de la
. 7. e N ) 7 . *%
114-)28 inférieure ou égale a 37,5°C, mesurée deux fois par chambre
jour en ’absence de toute prise d’antipyrétique depuis ** mesures de prise en charge a adapter
aumoins 12 heures) en fonction de la symptomatologie
¢ et disparition d’une éventuelle dyspnée (fréquence (exemple d’une toux dont I’évaluation
respiratoire inférieure a 22/min au repos)* médicale peut conduire a I'indication de
précautions gouttelettes)

* Si pas de signes de respiratoire initial mais autre symptome initial tel que diarrhée, disparition de la diarrhée
Certains symptémes peuvent persister aprés guérison et doivent faire I’objet d’une évaluation : toux, anosmie, dysgueusie...
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https://solidarites-sante.gouv.fr/IMG/pdf/covid-19_fiche_medecin_v16032020finalise.pdf
https://www.hcsp.fr/Explore.cgi/avisrapportsdomaine?clefr=781
https://solidarites-sante.gouv.fr/IMG/pdf/covid-19_fiche-recommandation-ssr.pdf
https://solidarites-sante.gouv.fr/IMG/pdf/covid-19_faq-consignes-visites-ehpad.pdf
https://www.hcsp.fr/Explore.cgi/AvisRapportsDomaine?clefr=790

