Aide a la

décision en cas de suspicion COVID-19 résident MR/MRS

+ cf. lettre d’accompagnement

Cas confirmés : PCR/Ag rapide ou clinique suggestive et CT-thorax compatible
Cas possibles : Pour rappel (10/2020) :

. Symptoémes aigus majeurs (1+) : toux; dyspnée; douleur thoracique; anosmie ou dysgueusie, sans autre

projet thérapeutique ?

cause évidente
(Suspicion) e Symptdmes aigus mineurs (2+) : fidvre; douleurs musculaires; fatigue; rhinite; maux de gorge; maux de
COoVvID-19 téte; anorexie; diarrhée aqueuse; confusion aigué/delirium; chute soudaine, sans autre cause évident
. Aggravation aigué de symptomes respiratoires chroniques, sans autre cause évidente
Sciensano.be
CFS 8 of 9: information du résident si capable et/ou proche.s
Planification anticipée des soins, directives - Envisager soins palliatifs au sein de la MR/MRS (*)

CFS 7: consultation du.de la résident.e si capable et/ou proche.s

Clinical Frailty Scale (CSF

- cf. annexe 1) ‘ qu’ils n’altérent pas le confort, au sein de la MR/MRS en
premiére intention ou

- soins palliatifs au sein de la MR/MRS (*) ou
- soins pouvant prolonger la vie (ex. antibiotiques), pour autant

- soins pouvant prolonger la vie, pour autant qu’ils n’altérent pas
le confort,de préférence aprés contact avec un gériatre

Parametres

- niveau de conscience

- fréquence respiratoire

- saturation

- pouls et tension artérielle

(coordination transition des soins), pas de soins intensifs.

0-1 signe d’alarme

>

2 symptoémes d’alarme Prise en charge thérapeutique au sein de la MR/MRS,

selon recommandations en vigueur (*¥*)
altération de I’état de conscience

saturation <92 % si non BPCO

fréquence respiratoire >25/minute

pouls > 100 bpm

tension artérielle systolique < 100 mmHg systolique

le service des urgences, et

Hospitalisation indiquée si conforme aux
directives anticipées, en coordination avec

aprés contact avec un gériatre (coordination
transition des soins)

Amélioration insuffisante, ou
dégradation endéans les 48h, ou avant

de préférence

(*) Pour un soutien dans

Réévaluer la situation avec le patient et/ou
proche.s

soins palliatifs au sein de la MR/MRS (*) Hospitalisation, de préférence aprés
contact avec un gériatre (coordination

transition des soins)

la gestion des symptdmes inconfortables, vous trouverez de précieuses informations sur :

www.palliaguide.be (en frangais) ou www.pallialine.be (en néerlandais). Si, en raison de circonstances organisationnelles,
des soins appropriés ne peuvent pas étre garantis au sein de la maison de repos, il est possible d'orienter le patient vers
I'nopital, en concertation avec le résident et sa famille.


http://www.palliaguide.be/
http://www.pallialine.be/

(**) pour I'application de I'anticoagulation prophylactique et I'utilisation de la dexaméthasone, nous nous référons a
Sciensano.be, étant donné que les recommandations sont susceptibles d’évoluer : https://covid-
19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_InterimGuidelines_Treatment_ENG.pdf.

Note : Mesures en cas de suspicion de COVID-19 en MRS : http://www.iriscare.brussels/fr/2020/03/19/covid-19-
coronavirus-consignes-aux-services-non-residentiels-agrees-et-subventionnes-par-la-cocom/ ou auprés de I'AVIQ

Annexe 1: Clinical Frailty Scale (CFS) — situation avant la maladie aigué actuelle
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1 Trés en forme - Personnes qui sont robustes, actives,
enargiques ot motivees. Ces personnes font de lexercice
réguikarement. s sont parmi les plus en forme de leur dge

2 Blen - Personnes qui ne présanient aucun symptome de
maladie active mais sont moins en forme que la catégone
1. Font souvent, 0es axercicas ou sont irés actives par
période, (par exemple des vanations salsonniéres)

3 Assez blen - Parsonnes dont les problémes médicaux
sont blen contrdlés. mas ne sont pas régulierement
actives au-dela de la marche quotidienne,

4 Vulnérabie - Sans #re dépendantes des autres pour
I'aide quotidienne, scuven leurs symptomes limitent leurs
activités. Una plainte fréquenta est d'étre ralentie etiou
d'étre fatiguée pendant la jouméa.

5 Légérement fragile - Personnes qu ont scuvent un
ralentissement plus évident, ot ont beson d'aide dans les
activités d'ordre &levé de la vie quotidienne (linances.
transpon, grosses 1aches ménagares, médicaments).
Généralement, |a fragiiné lgére empache prograssivement
de lave les courses, de marcher seul dehors, de préparar
les repas el de fage le ménage

6 Modérément fragile - Personnes qul ont bason d'aide
pour toutes lee activités & Fextériour at pour l'entretien de
Ia maison_ A lméneur, ebes ont souvent des problémes
pour monter/descandre les escallers, ont basoin d'alds pour
prendre un bain et pourralent avolr besoin d'une aide
minemaie (dtre & coté) pour 5 habiber

Al
s

5

7 Seéveromaent fraglle - Totaloment dépendantes pour
les soing personnels, quelle gue 5ot |a cause (physique
ou cognitve). Malgrd towd, ofies semblent stables ot n'ont
pas un nsque tlevé de décéder (dans les prochains 6
moss)

6 Trés séverement fragile - Totalament dépandantes, la
fin de vie approche Typiquement, alies ne pourralent pas
récupérer méme d'une matadke mineura/ maiadie legére.

9 En phase terminale - Approchant la fin de vie. Cetta
calegone concamme s personnes ayant une espérance de
vie < 8 mols, qui sinon ne sont pas fragiics de fagon
évidente.

Classification de ia fraghlite dos personnes atteintes do démence.
Le dagré de fragliné comespond au degré de démenca

Les symptomes courants de démence légére inclus : I'oubk des
détads d'un évenement récent mais e souvenir gue l'avenament a ou
lleu, 1a réapatiton de la mé&me question / histolre et le ratrait soclal

Dans la démence modérée, la mémore récente est trés allérée, méme
=i las parsonnes peuvant blan s8 rappaler des évanaments da leur vie
passéa |is peuvent faite des sons personnels avec inctation

Dans la démence grave, elles na peuvent pas 1aire lea soins personnels

sans axe.


http://www.iriscare.brussels/fr/2020/03/19/covid-19-coronavirus-consignes-aux-services-non-residentiels-agrees-et-subventionnes-par-la-cocom/
http://www.iriscare.brussels/fr/2020/03/19/covid-19-coronavirus-consignes-aux-services-non-residentiels-agrees-et-subventionnes-par-la-cocom/

