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36 PANDEMIE / EPIDEMIE / IRRUPTION (SURVEILLANCE OU TRIAGE)

QUESTIONS CLE ™ QUESTIONS CLE (suite)
Quel est le ﬂrohléme le plus prééminent ? Est-ce gu'il/elle a le nez qui coule ou bouché ?
(Respiration difficile) Est-ce qu'il/elle a la diarrhée ? % selon Regle 2
A-t-il/elle de la difficulté a parler entre les respirations ? Est-ce gu'il/elle a mal a la téte ?
(Non) Décrivez-moi comment est sa respiration. (Qui et pas d’autres symptomes grippaux) Est-ce que c’est
(INEFFICACE ou Diff. a parler entre les respirations) Est-ce une douleur intense qui a commence tout d'un coup ?
qu'il/elle avait des symptomes grippaux avant ¢a ? ui —— 18
gui et INEFFICACE =‘;’= BD1 Est-ce gu'il/elle a des conditions a RISQUE ELEVE ?
ui et Diff. a parler entre les respirations ¢ 36-D-2 PP
. Non 6 3¥ DIRECTIVES POST-ENVOI
(Douleur thoracique >35) . . (Si intervention normale) J'envoie les paramédics (secours) maintenant
Est-ce qu'il/elle a déja fait une crise cardiaque ou de our vous aider. Restez en ligne et je vais vous dire exactement ce qu'il
I'angine (douleurs au cceur) ? Pay'g faire. o o . .
Oui 10 (Si intervention réduite/limitée) Je vais maintenant organiser de I'aide
Est-ce qu'il/elle est complétement alerte (réagit bien) ? Four vous. Les ambulanciers {ou une unité de soin) viendront vous voir
Est-ce qu'il/elle change de couleur ? gl_'squ ils seront dlspondp_les. CeIa_pour'&alt pren%reI§que|c(1]uesdheures).
(Oui) Décrivez le changement de couleur. 'élp(i]élgr;?gtgén;rﬁ)tp%?fmel Iil:ltl?m’lﬁgtlllgg)ne [():gllljts Soues éﬁgnenuveo ge. Jevais
Est-ce qu'il/elle a dgs_frltsgonls Out?les su_eurs>? - " vous mettre en,ﬁommunication avec (Lim spéfci_aliste en soin de la grippe
ui et douleur thoracique > ui vous conseillera sur ce que vous devez faire.
Est-ce gu'il/elle vomit ? S\ emande au sujet de la prise de médicaments pour |e patient et
i ique > lerte) Rappelez-lui de tglre ce que son meédecin lui a indiqué lors
Est-ce qu'il/elle a u%l:; :;l?\?t;]lllzl]tl;):ll:);?/glr?tugé53t5é récemment ? 10 de telles si L?atipns. - ! o !
Est-ce qu'il/elle a mal a la gorge ? ’ {21 + DELTA) S'ily a un défibrillateur (DEA) disponible, envoyez quelqu’un
Est-ce gu'il/elle a des douleurs inhabituelles de tout le corps ? SITe chercherllj]amtenanw ;:(aslo\u nous en aun?ns besain p u;tard.
Est-ce ql'J?'iVelle a de la fieévre (est chaud au toucher a |a température % Lienvers @ A-1amoins que: ABC.1
ambiante) ? @ =
NIVEAUX # DESCRIPTEURS DE DETERMINANTS + SABC CODES: NIVEAU 0 (S) - NIVEAU 1 (A) NIVEAU 2 (B) NIVEAU 3 (c)

D 1 RESPIRATION INEFFICACE avec s¥’m tomes grippaux 36-D-1
2 DIFFICULTE A PARLER ENTRE RESPIRATIONS avec symptomes grippaux 36-D-2

3 Non alerte avec sl:ymgtﬁmes grippaux 36-D-3

4 CHANGEMENT DE COULEUR avec symptomes grippaux 36-D-4

c 1 Respiration anormale avec un seul symptéme grippal ou Asthme/MPOC  36-C-1
2 Respiration anormale avec symptomes grippaux multiples 36-C-2

3 Douleur thoracique > 35 avec un seul symptdéme grippal 36-C-3

4 Douleur thoracique > 35 avec symptdmes grippaux multiples 36-C-4

5 Conditions a RISQUE ELEVE 36-C-5

A 1 Douleur thoracique < 35 avec un seul symptome grippal_ 36-A-1
2 Douleur thoracique < 35 avec symptémes grippaux multiples 36-A-2

3 Symptomes grippaux seulement (toux, fidvre, frissons, sueurs, mal de gorge, 36-A-3

vomissements, diarrhée, douleurs inhabituelles de tout le corps, mal de téte, etc.)
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C .4 Suffixes pour le Niveau de Surveillance
et de Triage de la Grippe

Les niveaux désignés localement pour la grippe qui
sont adoptés peuvent affecter I'assignation
d’intervention de votre agence. Avec I'exception du
Niveau 0, les autres niveaux permettent I'assignation
de niveaux de triage du patient potentiellement
différents et désignés localement, ainsi qu'une
intervention a effectifs réduits :

S = Niveau 0 (surveillance seulement) — aucun
changement de l'intervention

A = Niveau 1 (triage bas) — considérer référer
les cas de niveau ALPHA seulement

B = Niveau 2 (triage modéré) — considérer une
intervention a effectifs réduits pour les
cas de niveau CHARLIE

C = Niveau 3 (triage ¢levé) — considérer

référer certains cas de niveau CHARLIE
ainsi qu’une intervention a effectifs
réduits pour les cas de niveau DELTA

RESPIRATION INEFFICACE
Voir le Protocole 9 pour les définitions.
DIFFICULTE A PARLER ENTRE LES RESPIRATIONS
Voir le Protocole 6 pour les définitions.
CHANGEMENT DE COULEUR

Voir le Protocole 6 pour les définitions.

<12 ans

Diabéte

Drépanocytose (anémie falciforme)

Grossesse

Troubles neurologiques (affectant la déglutition ou
la respiration)

D'autres conditions a risque élevé d’asthme, de
MPOC, de maladies du cceur et d’angine sont
couvertes par d'autres Codes de Déterminant de
niveau CHARLIE.

Regles
1. Une fois que la surveillance ou le triage est

approuvé localement, utilisez le Protocole 36
pour les Problemes Principaux médicaux de

problemes respiratoires, douleurs thoraciques,
maux de téte et malaise. N'allez pas aux
Protocoles 6, 10, 18 ou 26 a meins que le
Protocole 36 vous y dirige.

Une fois que deux symptdmes grippaux ont été
identifiés aux Questions Clés 4-12, passez
directement a |la Question Clé 13 et choisissez
ensuite le Code de Déterminant approprié. Si
des symptomes grippaux positifs ont eté
mentionnés au Protocole d'Entrée, ces
Questions Clés n’ont pas besoin d'étre posées a
nouveau. Plus d'un symptome grippal
augmentent les chances que le Probléme
Principal soit effectivement la grippe.

Si I'information initiale identifie le Probléme
Principal comme étant Problemes Respiratoires
(6), Douleur Thoracique (10), Mal de Téte (18) ou
Personne Malade (26) et que d’autres symptomes
grippaux ne sont pas identifiés, retournez au
Probléme Principal initial et complétez I'appel.
Si le patient faisait de la fievre mais a pris de
I'aspirine, acétaminophene (Tylénol) ou
ibuprophéne (Advil) et que la fiévre est
maintenant tombée, répondez a la Question Clé
de fievre par “oui”.

Sile probleme est Douleur Thoracique (= 35)

et que des sueurs, vomissements ou des
antecédents de crises cardiaques ou d'angines
sont identifiés plus tard, allez au Protocole 10 et
complétez I'appel. Bien des sueurs et des
vomissements soient des symptomes de la
grippe, ils peuvent aussi étre présents lors de
crises cardiaques.

Les patients 4gés de 65 ans ou plus ont peu de
chances d'étre atteints de HIN1 et devraient
étre pris en charge selon leur Probléme
Principale le plus prééminent.

Axiomes

1.

On prévoit qu'une pandémie, épidémie ou
irruption causeront une augmentation du
nombre de problémes respiratoires graves
rapportés (plus de cas 6-D-1) @ moins que le triage
du Protocole 36 soit mis en vigueur.

2. Les femmes enceintes atteintes de H1N1 sont
significativement plus a risques pour des cas de
complications, d’hospitalisation et de déces.

3. Les conditions a RISQUE ELEVE des troubles
neurologiques comprennent : la sclérose en
plagues (MS), la dystrophie musculaire (MD), la
sclérose latérale amyotrophique (SLA or maladie de
Lou Gehrig), la maladie de motoneurone (DN), la
poliomyélite et la myasthénie. Si I'un des
troubles mentionné s'avere questionnable, le
considérer comme étant positif.

Pandémie

Une épidémie qui s’est répandue, affectant une
région entiére, un continent ou le monde.
Epidémie

Un début soudain d’'une maladie ou un nombre
anormalement élevé de cas d’'une maladie dans
une seule communité ou une région relativement
petite. La maladie peut se répandre d’une personne
a l'autre et/ou par exposition de plusieurs a une
seule source, telle qu'une source d'eau.

Irruption

Une augmentation soudaine du nombre de cas
d’'une maladie ou un nombre de cas plus élevé
que prévu sur une courte période de temps.

Symptomes Grippaux (peuvent étre mis a niveau
a mesure qu‘on en sait plus sur les symptomes
spécifiques lors d’une irruption)

Symptomes communs de la maladie HIN1 (grippe
porcine) actuelle selon les dernieres informations
des agences de santé gouvernementales :

e Diarrhée e Mal de téte

¢ Douleurthoracique ¢ Nez (Lui coule/

* Douleurs bouché
inhabituelles de ¢ Respiration
tout le corps difficile

Fievre (>38°C/100°F)
Frissons ou sueurs
Mal de gorge

Toux (début recent)
Vomissement
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