
Algorithme A CHUGLD: 
Patient par ambulance suspicion COVID-19 ou COVID-19 positif

non intubé

Besoin de 
voir médecin?

Confort
Risque élevé 

d’intubation / 
instable

Pt péri-arrêt 
respiratoire 

TET d’urgence

Départ au 
SIMC avec la civière 

de l’urgence et 
l’inhalo qui a assisté 

à l’intubation

Clinique 
de dépistage

non

Évaluation par 
médecin

Congé

Préavis de ANB 
avec rapport 

détaillé

Évaluation et triage par 
l’infirmière

Évaluation et 
triage par 

l’infirmière

Évaluation et 
triage par 

l’infirmière

Départ au 
SIMC avec la civière de 

l’urgence et l’inhalo dans la 
chambre à pression négative

Évaluation 
médecin + niveau 

de soins

Congé

Admission

Arrêter à 
l’intérieur 
de la tente

Évaluation par 
l’infirmière de 

triage

Suspicion Covid-19 
maintenu

Choisir la désignation selon le triage du 
patient et placer en ISO gtt/porte 

fermé/rideau

Salle dédiée
(Salle d’examen)

Salle de Trauma
(Trauma 10, 9, 8) (Isolation 

gouttelette)

Salle dédiée pression négative si risque d’intubation 
imminente

(Salle Obs 11 ) (Isolation MRS)

Admission

Évaluation par 
le médecin

Aviser: 

• L’anesthésiste/
l’intensiviste

• Inhalo

• Avisé Inf. S.chir

Évaluer le niveau 
de soins

Habillé personnel ISO gouttelette  

Admission

Brancher sur 
un ventilateur 
ou sac ambu 

avec filtre

Appeler les inf 
des soin chir 
pour venir 

chercher pt.

Appeler les inf 
des soin chir 
pour venir 

chercher pt.

Isolation goutelette: Masque 
chirurgical, jaquette, visière 
et gants

Isolation MRS (maladie 
respiratoire sévère): Masque 
N95, jaquette, visière et 
gants

Transfert le pt sur une 
civière d’urgenc ou chaise 

roulante

oui
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Note: cette algorithme est 
dynamique

Critère COVID-19


	1

