Q |c ﬁylm (T) c?l E ALGORITHME Gestion d’un patient ayant séjourné dans la zone a risque
OE MONTREAL JAEINLIIES pour la MALADIE & VIRUS EBOLA (MVE)

Tout intervenant doit porter ['équipement de protection individuelle approprié tel que recommandé par la prévention et contrdle des infections

EVALUATION INITIALE AU TRIAGE

Le patient a-t-il voyagé dans les régions touchées au cours des 21 derniers jours?

APPLIQUER LETIQUETTE RESPIRATOIRE ET PROCEDER A UN HYGIENE DES MAINS AUPRES DU PATIENT

NIVEAU 1 NIVEAU 2 NIVEAU 3
(RISQUE FAIBLE) (RISQUE MOYEN) (RISQUE ELEVE)
Patient asymptomatique Patient présentant de la fiévre (T>38°C) Patient présentant de la fiévre
avec ou sans symptome respiratoire avec un syndrome compatible avec MVE
L et absence de liquides biologiques ) L (diarrhée, vomissement, saignement) )
N N ¥
Diriger le patient Si patient stable - Diriger le patient dans Diriger le patient

dans la salle d'attente JAUNE la salle & pression négative ambulatoire dans la salle de réanimation A1

Si patient instable - Diriger (e patient
dans la salle de réanimation AQ1

L

Diriger le patieﬁt le plus rapidement possible au 4 Nord a la chambre 448 ou 449
(chambre & pression négative avec SAS)

Si les chambres sont occupées par des cas COVID+ ou suspicion, transférez un des deux patients vers une chambre
standard avec masque N95. La priorité pour une chambre a pression négative avec un SAS est le cas Ebola

\Z
APPLIQUER PRECAUTION APPLIQUER PRECAUTION APPLIQUER PRECAUTION
CONTACT (AFFICHE ROUGE - MRSA) CONTACT-GOUTTELETTES ET AERIEN CONTACT-GOUTTELETTES ET AERIEN

e Masque de procédure e Masque N-95 e Masque N-95
e Jaquette e Lunettes protectrices et visiere e |unettes protectrices et visiere
e (ants * Bonnet ou cagoule e Combinaison intégrale
* Blouse imperméable e Double paire de gants de nitrile-XTRA
_ e Double paire de gants de nitrile-XTRA (12 pouces)
e Surveiller la T° buccale chaque 4 heures (12 pouces) o Couvre-chaussures style bottes
o Fviter tout médicament antipyrétique * Couvre-chaussures

durant la période de surveillance Voir procédure pour revétir et dévétir UEPI

DEMARCHE A SUIVRE POUR TOUS LES NIVEAUX

o Evaluation du patient par un médecin LE PLUS RAPIDEMENT POSSIBLE e Aviser le coordonnateur au poste 3456 qui avisera:
o LE MICROBIOLOGISTE APPELLERA SANS TARDER - Lemicrobiologiste
- ta direction de la vigie sanitaire : 418 266-6723 ~ Le chef médical de [urgence .
- le médecin de garde en maladies infectieuses (DSPM) : 514 528-2400 et le coordonnateur medical de garde a Curgence
(Personne de garde en dehors de heures de travail : 1 844 778-1265) ~ Le chef infirmier de (urgence ou le chef du 4 Nord

-~ Linfirmiere en prévention et contrdle des infections

-~ Le chef de Uhygiene et salubrité

- Le chef du bureau de santé pour e personnel
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o Limiter au minimum le nombre d’intervenants

e Maintenir un registre des personnes qui entrent dans la chambre
en indiquant Cheure d’entrée et Uheure de la sortie de la chambre



