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Nombre vérifié de cas Covid-19 par habitant au |8 février

14-day COVID-19 case notification rate per 100 000, 2021-w05 to 2021-w06
L <200 [0 200-50.9 [ 60.0- v1e0 N 1200- 2309 [ 240.0- 4799 [ <30.0- 9509 [ 2960.0 I No new cases reported

' No cases reported by WHO and no cases identified in the public domain

Administrative boundaries: © EurcGecgraphics © UN-FAD © Turkstat, The Boundanies and names shown on this map 00 ot imply official endorsamant or scceptance by the Esropean Union, Date of production: 18/02/2021
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Taux de notification a 14 jours des cas de Covid au 18 février

2,

14-day notification rate and test positivity
for EU/EEA weeks 05 - 06
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L’évolution des données épidémiologiques | | ere vague

Nouveaux cas confirmés quotidiens de Covid-19
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L’évolution des données épidémiologiques | 2°™¢ vague

Nouveaux cas confirmés quotidiens de Covid-19
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Apercu de la situation chez quelques-uns de nos voisins

Coronavirus: reportage au coeur d'un hopital en Italie, "Je n’ai
jamais vu ¢a", "C'est terrible", "Il y a aussi des jeunes”

= | Portugal

Covid-19 : en Espagne, les services d'urgence saturent

A Madrld des patients

allonges sur le sol dans des

hopntaux saturés a cause de
I'épidémie

VIDEO., Plusieurs services durgences ont été débordés ces dernlers
jours dans la région de Madrid, en Espagne.




Apercu de la situation chez quelques-uns de nos voisins

Patients traités par
oxygene dans leurs
voitures

Difficultés majeures
d’acces au service
des urgences

Plus d’une heure
d’attente avant
d’accéder a la porte
des urgences

samuss 8



En France, moindre saturation des services d’urgence

Diminution des admissions aux urgences en mars-Avril (1¢¢ vague) et novembre
(2°™e vague)

Nb de passages aux urgences par ID Date 3/2/2020: 13 945 passages

28/1/2019: 14 046 passages \
14000 —

14/9/2020: I 1 990 passages

[

12/3/2020: 10 621 passages 03/02/2021: 8 338 passages

12000

10000

8000

Nb de passages aux urgences

6000

26/4/2020: 4 639 passages

4000
janv. 2019 juil. 2019 janv. 2020 juil. 2020

ID Date
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La régulation du SAMU-Centre |15

PATIENT |ER DECROCHE EVALUATION
APPELANT DU BESOIN DE
SANTE
- 7 2 N
e i'I' ¢’ / L‘
2. 27 (15
low | ¢ ARM MEDECIN URGENTISTE
s SAMU Assistant de Régulation médicale MEDECIN GENERALISTE
Les différentes décisions médicales en fonction du besoin de santé

CONSEIL
MEDICAL

SAMU - MEDECIN
URGENTISTE

MEDECIN AMBULANCE SECOURISTES

PRIVEE

HOPITAL

L~
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Nombre d’appels au SAMU

Chiffres cles
I are #:mtgie d'appels / 24h
vague b A TN
g 1 400 = 1 600
appels / jour

Nombre de dossiers de régula-
tion médicale / 24h hors crise :

500 2 600 dossiers

de regulation
meédicale (DRM) jour

7 61 6 a;pels

soit plus de 5 fois l'activité
usuelle m 21 ours&plusde
4000- vels /

32768

8192

Nombre de médecins
régulateurs de front au pic
I'activité :

10

Nombre d’ARM de front au
pic de I'activité :

-~ ~N o O ~N o M own
g T 2 3 2 2 I 33 14
< Q Q S Q@ ? 8. 8. é Nombre de DRM
& & & b < <L 2 LR au pic de l'activité :
o [ o] - (o) o o o o O
~N ~N ~N ~ ~N ~ ~ ~N N 201 1
DRM jour
soit 3 fois I'activité usuelle
+ 75278 « 92 & 9% Nombre de patients
+ 779 9 « 95 transportés pour suspicion

de Covid au pic de I'activité :

210 / jour



E N MARS

Liberté « Egalité » Fraternité

REPUBLIQUE FRANGAISE

Message d’Alerte Rapide Sanitaire

MINISTERE DES SOLIDARITES ET DE LA SANTE
DIRECTION GENERALE DE LA SANTE
CENTRE DE CRISE SANITAIRE

DATE : 17/09/2020 ReFeReNCE : MARS N°2020_81

OBIJET : Renforcer la régulation du Centre-15 pour faire face a un afflux de patients, éviter

I’engorgement des services et empécher la contamination croisée au sein des services ».

Pour action

M Etablissements hospitaliers

/
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Nombre d’appels au SAMU

2¢me yague
16384

4096

1024

=75 =28 =92 ="

- il =N 05 =08
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Transports Covid vers le Centre Hospitalier

200

100

— 75 — 78 — 92 — 94
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Comment bien s’orienter dans le systeme de soin?

. > 7 R .
i\.. Hv / _ ) Y
. 27 (15 =
|
LrJF ! ARM MEDECIN URGENTISTE
P SAMU Assistant de Régulation médicale MEDECIN GENERALISTE

Les différentes décisions médicales en fonction du besoin de santé

|

l

CONSEIL
MEDICAL

SAMU - MEDECIN

MEDECIN SECOURISTES
AMBULANCE URGENTISTE

PRIVEE

LT
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Exemple de la géne respiratoire

». IR

- - 7
o [ —
mw | £ ARM MEDECIN URGENTISTE
g SAMU Assistant de Régulation médicale MEDECIN GENERALISTE
Les différentes décisions médicales en fonction du besoin de santé
CONSEIL
MEDICAL

MEDECIN SECOURISTES

Cellule régionale des

Symptomes de Gravité = Ambulance du SAMU lits de réanimation

Equipe médicale d’'Urgence SMUR

Actes de réanimation : du domicile jusqu’a I’hopital
Admission directe en réanimation

Dans un hopital ou un lit de réa est DISPONIBLE

SAMU 95




Exemple de la géne respiratoire

,,é/w ~ 1IN
_ / ) Y
_‘

15

SAMU

Les différentes décisions médicales en fonction du besoin de santé

ARM
Assistant de Régulation médicale

MEDECIN URGENTISTE
MEDECIN GENERALISTE

|

CONSEIL
MEDICAL

MEDECIN

Pas de signes de gravité

Pas de nécessité du plateau technique de I'hopital
Orientation vers la Médecine ambulatoire :

- Médecin traitant
- Conseil médical
- Visite a domicile
- Télé-consultation

SAMU 95 *



Exemple de la géne respiratoire

&
Lr

e .1 (15
~! ik e
| £ /1 ARM MEDECIN URGENTISTE

g SAMU Assistant de Régulation médicale MEDECIN GENERALISTE

—

Les différentes décisions médicales en fonction du besoin de santé

CONSEIL
MEDICAL

MEDECIN
Symptomes nécessitant une

hospitalisation en médecine =
Transport ambulance ou pompiers
Admission directe en unité COVID
Filiere COVID et non-COVID

separees

& mu SAMU 95 *




Exemple de la géne respiratoire

/2 4
1 s =
¢ [ ——
el ‘,_;,v
Lr;r ! ARM MEDECIN URGENTISTE
e SAMU Assistant de Régulation médicale MEDECIN GENERALISTE
Les différentes décisions médicales en fonction du besoin de santé
CONSEIL
MEDICAL

Evaluation de la possibilité de maintien 3  NouvEau
domicile ou évaluation médico-sociale

Appui des secouristes associatifs o -
;0 Maintien a domicile
bénévoles

7
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Comparaison de la France avec les pays européens et anglosaxons

Efficacité de la régulation médicale pour éviter la sur-saturation des Urgences

Nb d ID Dat
e passages aux urgences par ate 3/212020: 13 945 passages

28/1/2019: 14 046 passages
14000 —
14/9/2020: || 990 passages

12/3/2020: 10 621 passages \/ T T IDIECRT:
passages

Nb de passages aux urgences

26/4/2020: 4 639 passages

4000
Juil. 2020 anv. 2021

janv. 2019 il 2019 janv. 2020
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Coopération ville-hopital

B L

Stade | : Stade Il : Stade Ill :
Réplication virale phase transiﬁon_nelle pulmonaire phase hyperinflammatoire

Phase Inflamatoire

Vascularite pulmonaire ou S.D.RA,

Fiéwre, Frissons, Myalgies, Rhinopha- Dyspnée, Toux :
ot G i P

Anticoaqulation selon protocole et monitorage de I'hydratation

(emy samuss




Coopération ville-hopital

Formes légéres et modérées

e Sans FDR : suivi simple et fraitement * Sans FDR : suivi simple et traitement
symptomatique symptomatique
 Avec FDR : suivi commun dans Tem-e- * Avec FDR : suivi commun dans Temr-e-
Sante et taritement préventif anticoagulant Sante et taritement préventif anticoagulant
t t =
Phase vitale Phase fransitionnelle Phase inflammatoire
. o V'S .,
Formes séveres
« Inscription dans Terr-e-sante car potentiel de * Inscription dans Terr-e-sante
dégradation & J7 +++ o Continuité du traitement anticoagulant
* Blologie & J6 — J7 (NFS CRP D-dimeres, prophylactique et de la corticothérapie
Fibrinogene) etcs J7 systémaﬂquelan générale si prescrite pour total de 10 jours
* Continuité du ;raltement anticoagulant (sauf mention spécifique)
. g:;pd‘yme ic: ﬂggm 4 une corticothérapie générale * Re-hospitalization si dégradation venti-
* Re-hospitalication si dégradation ventilatoire latoire et débit 02 > 2I/mn, fiewre > 40°,
et débit 0, > 21/mn, fidre > 40°, aphagie / apahgie / adypsie, décompensation de
adypsle, décompensation de comorbidité comorbidité

Gemy samuss €



Le bon usage des structures d’urgence

Appelez le |15 avant de vous déplacer dans une structure de soins

* Symptomes sans gravite = Médecin traitant
* Symptomes qui inquietent = Le |5

sawuss



Ameélioration des délais de décrochés

Nouvelle organisation des décrochés d’appels au SAMU-Centre 15

Nurbe of Pocmng cus

R 084
E
:
2 Beginning of the two-level % -
filtering organization - |
2 : .
g 3
£ |8
§ or- § 1 :
w =
§ g .........
= 3
~N 5 |
; ;
g 064 |2
"6 ‘
> E
- a
) 2 |,
3
-
ma; 02 ma; 09 ma; 16 'ra; 23 5

Days ' B,
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Les appels au SAMU-Centre |5 : Un bon marqueur

prédictif de la tension hospitalieére = Anticipation

EMS calls Percentage of positive RT-PCR GP visits
2000 400 7000 w00 400 06 s000 400 600
1500 350 6000 3500 350 o5 @ 350 00
3000 300 so0p 000 300 3000 300
2500 250 . 200 250 " 500 250 -
2000 200 2000 200 0.3 2000 200 300
1500 150 o 1500 150 02 150 150 200
1000 100 20 0m 100 1000 100
%0 %0 1000 s00 & o %0 S0 -
Ao 0 = 0 BO 0 0 C o O 0

FIPSISGEISE | IS IS IIISS O GPSP SIS

ED visits Ambulances Hospital admission
won 400 2500 9000 499 00 4000 400 0%
00 350 3500 w80 700 3500 350 =t
3000 300 000 300 e 90 30 o
300 250 1500 2500 250 500 2500 250 :
000 200 2000 200 400 2000 200 s
1500 150 1500 150 300 1500 150 -
1000 100 s00 1000 100 200 1000 100 2000
500 %0 w0 50 100 500 S0 1000

0o 0 0 o

D F ISP S0 E @‘9 F S S S S S <"‘ SIS ETEELS

B ICU patients New ICU patients ——— Indicator
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Indicateurs de pilotage — 2 février 2021

lTaux dincadence

212,45 7100 000 hab

N o0 teals RT-PCR o L9 pea®te powr 400
GOt hoatantl  cuNNl G 7 0en gty

Corntes B ODF)

R - Taux de reprocucthon effectd
1,09 1,09 ;1.1]

Toun o8 mproduction oe s COVID 19 en
ranes

Lomees SIOEP + 21AC + O3CCUR

e

} laux d'occupation des Its en rea

v/\d

Taus @ cccupeton Sen 1e se rhy %35 par
298 patieris COVD zer tapocet & e capatd
P e e
Dawdes I-VIT + 3AL)

b 0 S

>

lests RT-PCR et Ag realisés

Sombes de tests MT-PCR of 3G resiess
POUr 10 008 NEDAINES - cum BT T ours
et
Oonndey SHOCP)

" Taux O¢ positivite tests AT PCR

Jv

nuam.nun RTPACR ot 0g
- cumul aur | |ours gsERte
Terntes B OEM

: «
=y
? ?
ia P %

Analyse de |3 situation ~ points d’attention
Sur 7 jours glissants (du 24/01/21 au 30/01/21), le taux d'incidence augmente légérement (212,5/100 000
habitants, soit + 0,6 % vs la semaine du 17/01 au 23/01). Le taux de depistage augmente (+ 7,5 %) et le taux de
positivité est stable (- 0,5 point). Sorgt

sawuss 8



Nombre de cas de Covid-19 nouvellement admis en réanimation

par jour en France,du |9 mars 2020 au 2 février 2021

&

-

ROTDE G Noa veles b org @ Sanmation
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Point de situation lits hospitalisation Val-d’Oise

Soins critiques Hospitalisation conventionnelle
12/02/2021 [données pour transferts inter-établi Nombre de lits SC Covid + Nombre de patients SC Covid + Taux de saturation SC Covid + Nombre de lits HC Covid + Nombre de patients HC Covid + Taux de saturation HC Covid +
CH René Dubos 16 94%
GH Carnelle Portes de I'Oise site Beaumont
GHI du Vexin site Magny
GH Eaubonne Montmorency - Simone Veil
CH Victor Dupouy
CHG Gonesse
Clinique Claude Bernard
Polyclinique du Plateau
Hopital Privé Nord Parisien

Centre Hospitalier Privé Sainte-Marie 0134209943
Clinique Conti 0134081433
Clinique Mirabeau 07 87 09 99 10 Ligne Directe MCO
Hopital - Fondation Chantepie-Mancier 0134697673
Val d'Oise 06 1564 68 41

Saturation 61 a 100%

gfm U SAMU 95
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L’entraide intra-regionale

Une visibilité en temps réel des disponibilités de lits de réanimation en IdF
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des évacuations
sanitaires des
patients Covid-19
graves

Du 13 mars au 10 avril,

évacuations sanitaires
effectuées

493 transferts

inter-régionaux

168 transferts
transfrontaliers

8 eévacuations

par TGV médicalisés :
« opération Chardon »
(lire pages 34 a 37)

par avions militaires :
« opération Morphée »
(lire pages 38 & 41)

de Corse par navire militaire
médical :

« opération Tonnerre »
Autres par caravanes

terrestres et noria
d’'évacuations héliportées.

S
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L’hopital a tenu

ReTex LocAL - ILE-DE-FRANCE

Adaptabilitée, réponse au besoin
et protection du systeme de sante

Une équipe de régulation médicale trés fortement mobilisée pour répondre a
I'augmentation brutale des appels permettant une prise en charge adaptée a chaque
situation, tout en préservant le systéme de santé de I'engorgement. Telle fut la doctrine

du SAMU 95.

RETEX NATIONAL

La crise sanitaire a réveélée
le visage de la médecine
d’urgence francaise

Le monde de l'urgence, aux premiéres loges de la pandémie, a su se réinventer et
relever les nombreux défis qui se sont présentés a lui. Flexibilité, inventivité, cohérence
et détermination ont permis une mobilisation exceptionnelle de tous ses acteurs afin
d'apporter les meilleurs soins aux patients.

.~

AUTEUR

“Adaptation, résilience
et coopération
multi-professionnelle”

“J'ai mesuré grace a cette crise la formidable
mobilisation des équipes du SAMU-Centre 15,
qui, par leur professionnalisme et leur implication
sans faille, a permis de répondre efficacement
a toutes les situations d'urgence vitale tout en
rassurant les patients les moins sévérement
touchés. Une résilience, une adaptabilité, une
disponibilité et une coopération inter-
professionnelle qui forcent le respect de cette
équipe dont je suis si fiere.”

Dr Agnés
Ricard-Hibon,
cheffe de
service du
SAMU 95,

SAMU 95 *



IMPACT, GESTION ET CONSEQUENCES DE L'EPIDEMIE DU CoviD 19 :
AupiTioN DE LA SFMU, LA SFAR, L'AMUF et LA SRLF

Audition a PAssemblée nationale

’SI"..\\I
A\

ik
— TOUTES LES VIDEOS Rechercher

CE EVALUATION POLITIQUES PUBLIQUES FACE AUX PANDEMIES
Mercredi 14 octobre 2020

Audition commune des Pr Bouaziz, Maury, Ricard Hibon et Pelloux

Audition au Sénat

/4
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La pédagogie par les urgentistes
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Le service d’accés aux soins : L’avenir pour un meilleur

acces aux soins urgents et non programmeés
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Régulation médicale décision/orientation (back office): Médecins, ARM (AMU), Opérateurs (SNP), IPA ... |
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Des relations 112/ 15 renforcées et modernisées

—»

Appels arrivant sur e
112 et redevant d'une
urgences médicale
de type « annexe | »
du référentiel
SUAP/AMU révisée

112

yecroche ARM-SAS

< »

Appels comportant
une composante
santé hors » annexe
I » avec engagement
de moyens SP/
demande de moyens
SP par le SAMU

—>

Appels comportant
uné Composante santé
hors « annexe | » ¢t
sans engagement de
moyens SP

{front office)

N samu N
/

I

[ ,

| S ARM AMU
. .

J

SYS-IS

i

NexSIS

—.-.\—.-.‘

NAYS IS

MRU

BDD partagee

{interventions
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communes) .
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Cette pandémie nous apprend Phumilité

Un intellectuel sans | Lhumilit€ est la capacité a renoncer &

humilité e S'fﬁu.“‘h | | sa fierté et a conserver sa dgnité.
PR |

e

dangereuxfimbecile.

Gilbert Choulet
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Je vous remercie de votre attention

Questions ?

_ e .
e . “ R DR AGNES RICARD-HIBON
1 A SAMU DU VAL-D'OISE

<
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