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Afin de se préparer au risque épidémique du nouveau coronavirus SARS-CoV-2 (maladie 2019-nCoV, rebaptisée Covid-19), nous avons
regroupé dans ce bulletin qualité Hors-série une synthese des éléments de connaissance concernant ce virus, les modalités de détection
des cas, ainsi que les précautions a prendre en tant que professionnel en HAD. Vous retrouverez par ailleurs I'ensemble de la
documentation et des recommandations a jour sur Blue Médi Santé et les sites Internet de référence cités dans ce bulletin. Les référents
hygiene sur sites et le service qualité restent a votre disposition pour toute question complémentaire.

Dr Aurélie Fournier, Médecin coordonnateur de I’'HAD de Calais,
Pilote du processus « Hygiene / Gestion du risque infectieux ».
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Information coronavirus COVID-19 — Pour mieux comprendre
(source Ministére des Solidarités et de la Santé, janvier 2020)



Cas possible (définition de Santé Publique France actualisée le 28 février 2020)

e Toute personne présentant des signes cliniques d’infection respiratoire
aigué avec une fiévre ou une sensation de fieévre ET ayant voyagé ou séjourné
dans une zone d’exposition a risque dans les 14 jours précédant la date de
début des signes cliniques.

. OU toute personne présentant des signes cliniques d’infection respiratoire
aigué dans les 14 jours suivant : SOIT un contact étroit d’un cas confirmé, SOIT
les mémes risques d’exposition qu’un cas confirmé (voyage ou séjour dans
une zone d’exposition a risque).

. OU toute personne présentant des signes de détresse respiratoire aigué
pouvant aller jusqu’au syndrome de détresse respiratoire aigué, dans un
contexte possiblement viral et sans autre étiologie évidente d’emblée, méme
sans notion de voyage / séjour dans une zone d’exposition a risque ou de
contact étroit avec un cas confirmé.

Définition des cas

Cas suspect : personne pouvant répondre a la définition
d’un cas possible mais en attente de classement.

Cas possible : cas suspect qui, aprés évaluation et
classement par un infectiologue référent, entre dans la
définition de cas.

Cas confirmé : cas possible avec prélevement biologique

confirmant la présence du virus.
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Personne contact : personne ayant été en '
contact avec un cas confirmé. ~

Personne co-exposée : personne exposée
a la méme source d’exposition que le cas
possible.
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Repérage, détection et modalités de classement des cas du coronavirus Conduites a tenir en HAD
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1/ En cas de fiévre et signes respiratoires
chez un patient (cf. fiche COREB) :

e Isoler le patient et lui faire porter un
masque chirurgical.

e Prendre contact avec le SAMU —
Centre 15 pour évaluation par
I'infectiologue référent.

e Dans I'attente de I'analyse nécessaire

Incertain au classement du patient, limiter le
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réévoluation nombre de soignants qui prennent en
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our .
jedlissamant ¢ Informer le patient et 'entourage.

e Solliciter les référents hygiéne.

2/ En cas de classement en cas possible :
e Appliquer les précautions
complémentaires contact et air.
e Alerter I'ARS (point focal).
e Organiser le transfert du patient vers
un établissement habilité pour le
Covid-19 avec le SAMU - Centre 15.

A RETENIR

> L'HAD est concernée uniquement par des cas
suspects au coronavirus, qui sont ensuite étudiés par
un infectiologue en vue de leur classement.

> Tous les professionnels de 'HAD se rendant a
domicile doivent disposer de masques chirurgicaux
en cas de besoin.

> Les masques FFP2 sont uniquement utilisés pour la
prise en charge des cas possibles et confirmés,
transférés en établissements « Covid-19 ».

) & = © Informations et recommandations actualisées a consulter sur le site du REPIAS
S b o1 Re PI& (réseau de prévention des infections associées aux soins) : preventioninfection.fr
La friction hydroalcoolique doit &tre privilégiée au CORONAVIRUS,
lavage simple au savon doux et a I'eau (y compris a POUR SE PROTEGER ET PROTEGER LES AUTRES

I’entrée et a la sortie du domicile). Elle constitue le
premier geste barriére, a réaliser pour tout patient.

N’oubliez pas de respecter :
e La quantité de produit =3 ml.
e Letemps de friction = 30 secondes.
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Un lavage simple au savon doux et a |'eau est a Se laver Tousser Utiliser un mouchoir | SI1VOUS ETES MALADE
2al ] A trés réguliérement ou éternuer a usage unique Porter un masque
réaliser Iorsque les mains sont visiblement sales les mains dans son coude et le jeter chirurgical jetable

et/ou souillées.
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