Questionnaire (Auto questionnaire, Secrétaire, Praticien, etc) S| POSSIBLE LA VEILLE.

Avant toute entrée dans une structure de soins (Hospi ou Cs)

Facteurs de risque :
-Age>70 ans !
-Pathologie respiratoire chronique

-Insuffisance rénale chronique dialysée
-Insuffisance cardiaque
-Cirrhose au stade B

Consultation Non Suspect

-ATCD cardiovasculaire, AVC, HTA compliquée
-Diabéte ID non équilibré ou compliqué
-Immunodépression, K évolutif sous traitement

)

Cf Fiche Cs

-Grossesse
-Obésité morbide

A faire en prio

Hospitalisation

Urgence,
Perte de chance,
Douleur ++, etc
Patients 1, 2,3,4 et5

==

Sans Facteur de risque Avec Facteur de risque

Ou intervention lourde
Scanner ?

OK pour intervention Décision bipartite avec le patient
et pluridisciplinaire
Bénéfices-Risques

rité Patients déprogrammés faire seconga;
en premier, en fonction direment
de leur avis une fois informés
Standard
Patient 6

1-La prise en charge traumatologique.

2-La chirurgie tumorale ayant un caractere d’urgence

3-Les lésions infectieuses

4-Les complications chirurgicales

5-Les pathologies urgentes ou hyperalgiques, les dégradations fonctionnelles rapides
pour lesquelles la non-prise en charge ou le retard de prise en charge entrainerait

une perte de chance ou un retentissement socio professionnel pour le patient devront
étre priorisées. En cas de facteurs a risque de Covid grave (1), la décision sera prise

en concertation collégiale incluant le patient en évaluant le rapport bénéfice risque

Sans Facteur de risque Avec Facteur de risque

Ou intervention lourde

OK pour intervention Repousser I'intervention

Si patient OK aprés information

6-Les autres interventions pourront étre envisagées

dans les départements verts a I'exception des

interventions lourdes pouvant nécessiter un séjour

en réanimation prévisible (hors complication) ainsi que

les patients présentant un facteur de risque Covid grave (1).
Ces interventions devraient étre ajournées

jusqu’a la levée de I'état d’urgence sanitaire.
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Avant toute entrée dans une structure de soins (Hospi ou Cs)

Questionnaire (Auto questionnaire, Secrétaire, Praticien, etc) si possible la veille.

Consultation

!

Reporter la consultation

Oussi urgent, . . .
local adapté ou fin de consultation HOSpltallsatlon
Urgence Non Urgente
COVID -
OK pour intervention Décision bipartite Repousser I'intervention

et pluri disciplinaire
Bénéfices-Risques

Si intervention : applications consighes COVID + BO

* . un symptome majeur au moins ou deux symptomes mineurs au moins
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