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Critéres d’hospitalisation®:

- Pneumonie avec CURB-65 >= 2

- ou Nouvelle dépendance a I'02

- ou augmentation des besoins en 02

- ou Tachypnée soutenue (FR>20 min)

- ou Comorbidité(s) décompensée(s)

- ou Altération majeure de I'état général, suivi a
domicile précaire ou non assuré

- ou Evolution clinique défavorable

- et Absence de limitation thérapeutique pour
I’'hospitalisation (ex : directives anticipées contre
I’hospitalisation).

Critéres de gravité*:

- Dyspnée audible, incapacité a faire phrase
compléete (stade NYHA 4)

- Etat général fortement altéré (performance
status >3)

Suspicion de pneumonie a SARS CoV-2

\ 4
Evaluation médicale selon « Guidelines pneumonie COVID 19 ambulatoire »
(HUG,RUG, MT)
- Performance status, stade NYHA dyspnée, FR, T°, saturation, TA
- Laboratoire avec FSC. Na/K urée, créatinine, CRP.
- Ag urinaire, ECG, test hépatiques = si disponible
- Radiographie thorax +/- US pulmonaire si disponible

Critéres d’hospitalisation?

oui non

Hospitalisation unité COVID HUG: entrée directe

A 4

Facteurs de risques? et/ou infiltrat radiologique
et/ou altération état général

oui | non

Covi

Facteurs de risque?:

- >65ans,

- hypertension,

- diabete,

- maladie cardiovasculaire,

- maladie respiratoire chronique (BPCO stade II-IV
(GOLD), Emphyseme pulmonaire, Asthme bronchique
incontroélé, particulierement grave, maladies
pulmonaires interstitielles, cancer du poumon actif,
HTAP, sarcoidose active, fibrose kystique, infections
pulmonaires chroniques, patients ventilés (quelle que
soit la cause)

- immunosuppression

- cancer

Red Flags3:

- Toux et/ou fievre en péjoration

- Dyspnée NYHA Il

- Hémoptysie nouvelle

- Baisse EG, Performance status 2-3

- Altération état conscience, lipothymie

v

Consultation de suivi a 24h-48h selon protocole
(USA, RUG, MT)

A

Revoir a 24h

Suivi téléphonique a 48h dans centre dédié
(COVICARE HUG, RUG, MT)

A

4

Patient stable ou en
amélioration

- x — - . — Besoin d’investigations
Presgncg de' critéres Patlen.t sans Frltere§ supplémentaires
d’hospitalisation? et/ou d’hospitalisation mais
s N . 3
criteres de gravité présence de Red Flags v
Transfert SU/UUA/RUG
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