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Introduction

Bien que tous les groupes d'age soient exposés au risque de contracter le
virus SARS-CoV-2., les personnes agées présentent une mortalité
significativement plus élevée que les plus jeunes ; on estime que la mortalité
chez les personnes agées de 80 ans et plus est 5 fois plus élevée que la moyenne
de la population générale et que 66% des personne agees de 70 ans et plus ont au
moins, une comorbidité aggravant 1’infection par le SARS-CoV-2.

Par ailleurs, les Seniors ont souvent besoin de soins continus et d’une
prise en charge psychologique personnalisée qui risquent d’étre perturbés en
période de crise sanitaire comme celle provoquée par le SARS-CoV-2.

C’est pour ces raisons qu’il faut doubler de vigilance dans les institutions
d’hébergement des Seniors pour les protéger contre I’infection par le SARS-
CoV-2., leur assurer les soins essentiels et leur procurer une bonne prise en
charge psycho affective.

Les mesures de protection mises en place pendant le confinement dans les
établissements d’hébergement des Seniors restent en vigueur et doivent étre
renforcees car la sortie progressive et contrélée du confinement obligatoire ne
signifie pas la disparition du risque lié au SARS-CoV-2..Cette nouvelle étape
permet d’envisager une reprise progressive d’une « vie normale » mais dans le
strict respect des mesures barriéres.

Le responsable de I’institution d’hébergement doit assurer aussi bien la
protection des résidents que celle du personnel et mettre en ceuvre une stratégie
de prévention spécifiqgue en fonction des caractéristiques de la population
hébergée, de son personnel et des capacités d’accueil de 1’institution.
Les activités de I’établissement doivent reprendre progressivement selon des
procédures strictes d’organisation.
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|. Préparation de ’institution pour le déconfinement :

1. Evaluation de D’état de santé physique et psychologique des
résidents et du personnel

v" Post confinement par le médecin de I’institution,

v" Evaluer I’état de santé des résidents pour voir les conséquences du
confinement sur la santé somatique ou psychique (états morbides passés
inapercus et/ou des fragilités physiques ou psychiques aggravées par ce
confinement.)

v" Evaluer I’état de santé du personnel en relation avec le SARS-CoV2
par le dépistage des professionnels selon les recommandations du Ministére de
la Santé (dépistage par le test rapide a anticorps).

2. Organisation de I’équipe et de ’espace
a) Désignation d’une cellule de gestion du déconfinement

v Composition de la cellule : le coordinateur (Directeur), un médecin,
un représentant du personnel ;
v Mission de la cellule:

- Veiller a I’observance des mesures de protection,

- Formation et sensibilisation réguliére de I’ensemble du personnel et
résidents aux régles d’hygiene et aux mesures de prévention par des affiches et
des spots...

- Coordonner avec un reférent au niveau du Ministere de la Santé
(Direction régionale de la santé),

- Information des visiteurs des mesures de prévention et de la nouvelle
organisation,

- Suivre I’acquisition des moyens logistiques (détergents, gel alcooligue,
savon, blouses, serviettes jetables, sacs de poubelles en plastique, gants,
thermometre, masque... en quantité suffisante et sans rupture de stock)

- Se tenir informé des mesures preconisées par le Ministere de la santé ;

b) Organisation de I’espace
v" Organiser 1’espace pour éviter les croisements
v/ Réorganisation des locaux pour assurer le respect des mesures
barrieres et la distanciation physique;
e Chambre :

Si les chambres sont doubles ou triples, mettre les lits de fagon que la
téte du premier soit face aux pieds du deuxieme.
e | a restauration :

- Servir les repas en petits groupes et aménager les tables en respectant la
distanciation physique,

- Recommander que les repas soient servis dans des plateaux a usage
unique et avec une vaisselle jetable,
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- Pour les personnels : organiser les temps de pause et de restauration
(lieu, horaire) dans le respect des mesures barrieres.

v" Assurer une bonne aération des lieux

v A T’entrée, il doit y avoir un tri aussi bien pour le personnel que
pour les visiteurs par la prise de température et moyennant un petit questionnaire
relatif aux facteurs de risque

v Mettre en place un registre des entrées du personnel : incluant nom,
préenom, fonction, date et heure d’arrivée ;

v Mettre en place un sas d’habillage / déshabillage pour le personnel,
pour revétir une tenue professionnelle dédiée a la structure. Cette zone peut étre
le vestiaire habituel du personnel s’il est situé a proximité de la zone d’accueil.
Si le local dédié ne permet pas le respect de la distanciation sociale, il est
recommandé d’échelonner les arrivées du personnel ;

v Toutes les activités (entretiens, activités collectives) doivent se
dérouler dans un espace permettant le respect de la distanciation et I’ensemble
des mesures barriéres.

3. Hygiene du milieu

L’institution doit disposer des moyens de nettoyage et de desinfection en
guantité suffisante et sans rupture de stock : détergents, gel alcoolique,
savon, blouses, serviettes jetables, sacs de poubelles en plastique, gants,
masque, visiéres en quantités suffisantes.

Elle doit aussi veiller au :

v Nettoyage et désinfection de toutes les surfaces fréquemment
touchées (portes, poignets, fenétres, mains courantes, chaises et
tables...)

v" Nettoyage et désinfection du sol

v Nettoyage et désinfection des toilettes et des douches

v' A I’aération des piéces plusieurs fois par jour.

v A la mise des poubelles en quantité suffisante avec des sacs en

plastique

1. Mesures qui doivent étre prises par les résidents
v Tous les résidents doivent respecter les mesures de prévention a
savoir la distanciation physique, le lavage des mains et le port de masque si
toléré
v Le séjour des résidents dans leur famille est a éviter
v'Si les résidents sont amenés a sortir, ils doivent suivre les regles
suivantes :
e Porter une bavette si ¢’est supportable
e Respecter la distanciation physique
e Ne rien partager avec les autres (ni verres, ni chicha, ni tapis de pricre....)
e Essayer de ne pas monter dans des moyens de transport encombrés
e Se laver les mains ou utiliser le gel hydro alcoolique autant que possible et
avant de se toucher le visage
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e Essayer d’éviter de rester proche des personnes ayant des signes cliniques
évocateurs du COVOD-19 (fiévre, toux, .....) ou revenant de voyage lui ou un
membre de sa famille, ou ayant une personne COVID positif dans la famille

e En revenant au centre, il doit passer par la zone de tri et se laver
directement les mains et échanger ses vétements de ville.

I11. Mesures qui doivent étre prises par le personnel

v En entrant au centre, le personnel doit passer par la zone de tri ;

v 1l doit porter obligatoirement le masque ;

v Avant de commencer le travail, il doit échanger ses vétements de
ville contre une tenue de travail qu’il doit retirer au moment de la sortie. Cette
tenue doit étre lavée dans la structure ;

V"1l doit se laver les mains a I’arrivée, la sortie, aprés s’étre occupé
d’un résident, lors du passage d’un résident a un autre , avant, pendant et apres
le service des repas, avant et aprés changement de vétements, apres nettoyage, et
a chaque fois qu’il y’a besoin et aussi fréquemment que possible ;

v' Doit éviter le port de bijoux (nid a microbes), utiliser des serviettes
jetables ;

v' Accompagner les personnes non autonomes dans le lavage des
mains ;

v En cas de difficulté de se laver les mains, utiliser le gel hydro
alcoolique ;

v 1l doit surveiller attentivement I’apparition de signes chez les
résidents surtout ceux qui sortent a I’extérieur de la structure ou ceux qui
recoivent des visites ;

v S’il est amené a faire sortir un groupe de résidents, il faut veiller a
ce qu’ils respectent les mesures de prévention ;

v Privilégier les transports individuels ou lorsque cela n’est pas
possible, s’assurer que les gestes barrieres sont respectes lors de 1’utilisation des
transports collectifs (distanciation physique, nettoyage et désinfection des
véhicules), désinfection des mains avec le gel hydro alcoolique, port de masque.

IV. Mesures qui doivent étre prises par les visiteurs :
1. Visite des parents

v"Un tri doit étre fait pour les visiteurs par la prise de température et
moyennant un petit questionnaire relatif aux facteurs de risque ;

v Respect des mesures de protection ;

v" Pour faciliter I’identification des contacts en cas de survenue d’une
contamination, les visites doivent étre enregistrées dans un registre dédie,
intégrant 1’identité des visiteurs et leurs coordonnées ainsi que le jour et les
horaires de visites ;

v’ Les visiteurs doivent porter le masque, se laver les mains ou utiliser
le gel hydro alcoolique avant de rencontrer leurs parents, rester a une distance
d’au moins 1 métre de lui et ne pas I’embrasser, ni le serrer ou le toucher.

v Eviter autant que possible de recevoir de la nourriture fraiche des
visiteurs.
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2. Visite des fournisseurs

v"Un tri doit étre fait pour les visiteurs par la prise de température et
moyennant un petit questionnaire relatif aux facteurs de risque

v Organisations des visites des fournisseurs en respectant les mesures
de distanciations physiques,

v’ Dép6t de la marchandise sur une surface plane devant étre nettoyée
et désinfectée,

v" Les documents doivent étre déposés sur une surface nettoyée.

V. Conduite a tenir devant la suspicion d’un cas de Covid-19 (Annexe 3)

Si une personne répond a la définition d’un cas suspect, il faut:

Faire porter un masque au suspect;

Se protéger (le personnel doit porter les équipements de
protection) ;

Isoler le cas dans une salle dédiée ;

Contacter le 190 ;

Si le cas suspect a bénéficié d’un prélevement nasopharyngée, tous
ses contactes doivent rester en auto isolement jusqu’a la réception
du résultat ;

Désinfection et aération du local d’isolement et de tous endroits et
les surfaces touches par le suspect selon les procédures préconisées
par le Ministere de la Sante.

V1. Liens utiles

e Lavage des mains
o Technique (annexe 1)

o https://www.youtube.com/watch?v=atoYRcaG84|

o Lien plateforme de formation OMS/ Ministere de la santé:
https://covid-oms.tn/

-


https://www.youtube.com/watch?v=atoYRcaG84I
https://covid-oms.tn/
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Annexe 2:Port de masque
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Clean your hands before  Inspect the mask for
touching the mask damage or if dirty

o - ! “\%@

o

Adjust the mask to your  Cover your mouth, Avoid touching the Clean your hands Remove the mask by
face without leaving nose, and chin mask before removing the the straps behind the
gaps on the sides mask edrs or hegi]_

Pull the mask away — Store the mask in a clean Remove the mask Wash the mask in soap or Clean your hands

from your face plastic, resealable bag if it by the straps detergent, preferably with after removing
is not dirty or wet and you when taking it hot water, at least once a the mask
plan to re-use it out of the bag day

A fabric mask can protect others around you.
To protect yourself and prevent the spread of
COVID-19, remember to keep at least 1 metre
distance from others, clean your hands
frequently and thoroughly, and avoid touching
your face and mask.

Y, World Health
-+ Organization

——

who.int/epi-win
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La Définition de cas de COVID-19 en Tunisie
(Mise a jour le 15/04/2020)

Un cas suspect :
1. Toute personne :
* Présentant une fidvre et/ou au moins un signe/symptdme d'infection respiratoire
aigué (toux ou difficulté respiratoire)
* ET ayant voyagé ou séjourné dans une zone d'exposition a risque dans les 14
jours précédant la date de début des signes
2. Toute personne présentant des signes de détresse respiratoire aigué pouvant aller
jusqu'au SDRA (Syndrome de détresse respiratoire aigué) nécessitant une
hospitalisation.
3. Des cas groupés (dans le temps et dans I'espace) d'Infection Respiratoire Aigué avec ou

sans notion de voyage ou de contact avec un cas confirmé de COVID-19.
Cas Probable :

» Toute personne, symptomatique ou non, ayant eu un contact étroit avec un cas
confirmé COVID-19 ou un porteur asymptomatique.

« Toute personne présentant des signes cliniques d'infection respiratoire aigie avec
des signes scannographiques évocateurs

Cas confirmé

Toute personne, symptomatique ou non, avec une confirmation d'infection par le SARS-CoV-2
au laboratoire.

Au cas par cas, sera considéré comme cas suspect tout sujet présentant une fidvre et/ou
un signe d'infection respiratoire aigué (toux ou difficulté respiratoire) sans autre étiologie
expliquant la symptomatologie.

Décés COVID-19 : tout décés résultant d'un tableau cliniqgue compatible avec un cas COVID-19
confirmé, non déclaré guéri, sans autre cause directe du décés ou tout décés d'un cas suspect
ou probable avec confirmation par un test post mortem.

Les zones a risque sont définies comme :

*  Lespays ol une transmission communautaire du COVID-19 est décrite.

* Les régions de la Tunisie, déclarées par les autorités sanitaires nationales, comme
foyers de transmission locale ou communautaire (voir la carte de distribution
géographique de l'incidence cumulée).

Définition du contact étroit :
Un contact étroit est une personne qui :

* afoumi des soins directs sans équipement de protection individuelle & un cas confirmé

* a partagé le méme environnement (lieu de travail, salle de classe, le ménage,
rassemblements, salle d'attente, moyens de transports, elc...) qu'un cas confirmé
pendant une période 2 15 minutes avec une distance inférieure & 1 métre.

La période d'exposition pour un contact étroit d'un cas confirmé :

* pour les cas symptomatiques : 3 jours avant la date de début des symptdmes et
pendant toute la période de portage du virus du cas confirmé

* |es cas asymptomatiques : 3 jours avant la date de prélévement et pendant toute la
période de portage du virus du cas confirmé

Le contact tracing : une recherche active des contacts étroits (symptomatiques ou non) des
cas confirmés & mettre en ceuvre immédiatement aprés la confirmation par RTPCR.

Les indications du prélévement pour RTPCR : les prélévements pour analyse virologique
doivent étre réalisés pour tous cas suspect ou probable, dans le cadre du contact tracing et
dans les zones a transmission communautaire soutenue. De méme pour toute mort suspecte.






