Plan de contingence

e (as suspect en attente.

e Contact avec une personne
positive ou en attente de
résultat.

e  Positif.

Si la salle d’isolation est prise:

e (Cas suspect en attente de résultat.

e Contactavec une personne positive ou
en attente de résultat.

e  Positif.

e Patient entrera par la porte
extérieure et sonnera a

e Linfirmiére vétu de 'EPl ira
chercher le patient.

I’'hneure de son rendez-vous.

Option #1 Option #2

Salle semi-autonome

e  Prévoir traitement d’hémodialyse a .
deviendra salle

I'étage (méme si patient n’est pas

COVID-19
admis) dans une chambre privée

___et___ etauxsoinsintensifs

Isolation
chambre #9

dans la chambre #3 a #7 avec
appareil d’osmose inversé
portative. (*Non recu encore).

e Alaréception, assurer la formation
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et le bon fonctionnement.
e  Faire test avec pression de 'eau.
e  Prévoir « Booster Pomp » si
nécessaire).
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Algorithme B (Hémodialyse HRE):

Démarche de soins COVID -19

e Patient arrive au département

e Respecte la distanciation sociale
(« X » rouge au plancher)

e Lave les mains

e Prend température buccale

|

Regle des 3 questions

e Touxnouvelle ou aggravée
e  Fiévre > 38°

e Difficulté respiratoire

Out I Nonr

A 4 h 4

e Mettre masque jaune.

e Placerenisolation gouttelettes et
contact si possible. Si aucune
disponible, placer le patient dans
lastation 1, 2 ou 3 avecles
rideaux fermés (dernier recours).

Utiliser les précautions
standards

A 4

Approfondir questionnement:

e Avez-vous voyagé hors du Canada
depuis les 14 derniers jours?

e Avez-vous été en contact (moins
de 2 métres) avec une personne
confirmée COVID-19 ou personne
ayant de la fievre ou une nouvelle
toux (ou exacerbation de toux
chronique) qui a voyagé a
I'extérieur du pays dans les 14
jours précédant le début de la

maladie?
¢ Oui Normr ¢
Utiliser les
Aviser I'interniste et précautions
suivre les directives gouttelettes et
contact

e Aviser gestionnaire/ressource en tout temps.

e Faire enseignement au patient sur les précautions a suivre chez lui et lors de ses prochains traitements.
e Remettre la fiche « Comment s’auto isolé ».

e Aviserle patient d’arriver pile a I'heure pour ne pas arriver en méme temps que les autres patients.
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Dotation du personnel

Plan de contingence

10% atteint de la
COVID-19

!

30% atteint de la
COVID-19

:

50% atteint de la
COVID-19

!

6 infirmieres et 1infirmiere

auxiliaire disponibles

4 infirmieres et 1infirmiere

auxiliaire disponibles

2 infirmieres et aucune
infirmiére auxiliaire

disponibles
Option Option Option
I I I

Ré-organiser ’horaire de la

clinique rénale et prendre

I'infirmiére pour remplacer
des relais manquants

Prévoir le remplacement
de l'infirmiere a la
clinique rénale a 100%
pour permettre de
remplacer les relais
mangquants.

Recours a l'infirmiere
ressource au besoin.
Planifier I'orientation
abrégée pour ancienne
infirmiere d’hémodialyse
(2 infirmieres, employé
de I'hopital).

Ajouter infirmiere
auxiliaire pour aider.
Faire appel aux
infirmieres retraités

Procéder a I’évaluation de
chaque patient par le
médecin voir si certain
peuvent diminué a 2 fois /
semaine ou le temps de
dialyse (KT/V, prise de
poids, compliance, etc.).
Avoir recours au service
de redéployement du
personnel pour libérer les
2 anciennes infirmieres
d’hémodialyse.
Infirmieres retraités.

Infirmiére temps plein Infirmiére auxiliaire temps plein | |Infirmiére auxiliaire temps partiel
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0% | 100% 7 7 0% | 100% 2 2 0% | 100% 1 1 Mise a jour: 2020-04-16 13h35
10% 90% 6,3 6 10% 90% 1,8 1 10% 90% 0,9 0
30% 70% 4,41 4 30% 70% 1,26 1 30% 70% 0,63 0
50% 50% 2,205 2 50% 50% 0,63 0 50% 50% 0,315 0
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