Bulletin d’information COVID-19

Mise a jour des protocoles PICTAP
REA, TECH.6, TECH.14, MED.8 et PED.3

SVP, bien vous assurer de la diffusion aux personnes concernées

DATE : Le 8 juin 2020

EXPEDITRICE :  Docteure Elyse Berger-Pelletier
Directrice médicale nationale des services préhospitaliers d urgence

DESTINATAIRES : Association des entreprises ambulanciéeres
Directrices et Directeurs généraux des Centres de communication santé
Ministéere de la sécurité publique

Par la présente, nous désirons vous informer de la mise a jour des protocoles suivants :
SECTION Réanimation, TECH.6, TECH.14, MED.8 et PED.3. Cette mise a jour inclut des
éléments ayant fait 1’objet de formations récentes, de bulletin clinique provincial ou
d’ajustement au sujet des précautions MRSI. Tous les ajouts ou changements sont libellés en
rouge dans protocoles concernés.

Vous trouverez également des éléments en bleu qui représentent des énonceés ayant fait 1’objet
de réorganisation ou de reformulation, mais n’impliquant pas de nouveautés au sein du
protocole. Notez que globalement, vos fagons de faire ne devraient pas changer suite a cette
mise & jour puisque la majorité des éléments sont deja en vigueur.

Voici les points saillants des mises a jour :

Mise a jour de la section « Réanimation du PICTAP »
o  Certains énoncés répétitifs dans les protocoles de réanimation ont été déplacés dans les
« Généralités » de la section « Réanimation »

o Réintégration de I"utilisation de la CPAP (Valve de Boussignac) avec ou sans salbutamol
en nébulisation avec précautions MRSI si autorisé régionalement (REA.9)

Intégration de I’utilisation de la capnograhphie en ACR
Prise en charge de la femme enceinte en ACR

Naloxone en ACR (correction du dosage)

Correctifs mineurs dans le contenu existant

Précisions supplémentaires ajoutées dans les encarts MRSI

o O O O O

En lien avec la réintégration de la CPAP et du salbutamol en nébulisation (lorsqu’utilisé avec
la CPAP), un bulletin clinique par région et plus détaillé sera publié a cet effet.
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Mise a jour de TECH. 6 Tube orotrachéal a double voie

o Utilisation de la capnographie
o  Choix du Combitube en fonction de la taille du patient.
o  Précisions supplémentaires ajoutées dans les encarts MRSI

Mise a jour de TECH.14 Trachéostomie
o  Ajout d’un encart MRSI en bas de protocole

Mise a jour de MED.8 et PED.3

o  Ajout d’un encart MRSI en bas de protocole pour MED.8 et PED.3. Veuillez cesser
d’utiliser le protocole 'MED.8 + PED.3 MRSI”’

o  Réintégration du salbutamol en nébulisation avec précautions MRSI (avec utilisation
CPAP uniquement) si autorise régionalement (MED.8)

o Retrait de la contre-indication de la fréquence cardiaque pour le salbutamol en A-D

Précision dans technique d’administration du salbutamol en aérosol doseur

o Reformulation des critéres d’inclusion/exclusion pour 1’épinéphrine et modification
concernant la répétition des doses

O

Notez gue le tableau synthese des PICTAP en situation MRSI et le tableau synthése EPI a
également mis a jour.
Chantier a venir

Nous comprenons que plusieurs changements dans les protocoles ont été effectués récemment
et sachez que nous comprenons les défis logistiques, cliniques et cognitifs que cela peut
comporter. Nous sommes d’ailleurs a repenser la structure méme des protocoles et dans les
prochains mois, nous travaillerons a simplifier le format des PICTAP de facon a faciliter leurs
assimilations et leurs mises a jour. VVous serez interpellés a cet effet et nous vous tiendrons
informé des développements dans ce dossier.

Nous vous remercions sincérement de votre participation dans ce processus évolutif.

En vous remerciant de votre habituelle collaboration,
La Directrice médicale nationale,

Elyse Berger-Pelletier, M.D., M.Sc., FRCPC

N/Réf. : 20-AU-00480-31



