
Algorithme de planification de prélèvement pour un usager devant subir une intervention susceptible de générer des aérosols (IMGA)

Il est de la responsabilité de chacune des directions cliniques de s’assurer du respect de l'algorithme dans un souci de protection des plateaux techniques et des services tertiaires spécialisés

Intervention prévue 
 < 48 heures

Usager hospitalisé
à l’interne

Usager inscrit

Intervention prévue 
> 48 heures

Usager en provenance du domicile (inscrit et admis)
Usager en transfert inter-établissement

Prélèvement effectué par 
l’infirmière de la clinique 

ambulatoire spécialisée ou de 
l’unité de soins avec la priorisation 

du prélèvement M11
La clinique d’évaluation COVID 

peut également contribué

Acheminement du prélèvement au 
laboratoire par le préposé ou l’agent 

administratif de la clinique externe ou de 
l’unité de soins selon la disponibilité

En prévision de l’admission,
test de dépistage doit 

être effectuer

L’usager doit avoir un résultat de test négatif à la COVID-19 dans 
les 48 heures précédant son intervention

(2 jours calendrier)

Aucun test
Test COVID-19

 négatif confirmé

Réalisation de la chirurgie 
ou intervention

Option à privilégier
Dépistage sans RDV 

la liste des centres de dépistage (CDD)

Avec RDV
Autres régions

Diriger l’usager vers une clinique de dépistage sans rendez-vous 
(CDD). 

ll est essentiel que l’usager précise qu’il doit subir une 
intervention susceptible de générer des aérosols dans les 48 

heures (M8) (admis et inscrit)

Soit l’usager appelle au (418) 644-4545 ou la personne qui 
donne le RDV pour l’intervention écrit un courriel avec le 

nom et # de téléphone de l’usager à 

ctrl.rv.depistage.covid-19.ciussscn@ssss.gouv.qc.ca
et une agente du CIUSSS rappellera

l’usager pour son RDV. 
Il est important d’informer l’usager de la date à laquelle il 

doit avoir son prélèvement

Vérification du statut COVID-19 de l’usager par le personnel à l’entrée principale fait à partir du document préparé par le Service des archives médicales: 4 situations possibles

Résultat négatif
Diriger l’usager vers le plateau technique

 ou l’unité de soin où il est attendu

Résultat équivoque
Garder l’usager à l’entrée principale, il sera pris en charge par les infirmières 
pour évaluation. Répéter un prélèvement Gen-Expert selon l’évaluation et 
attendre le résultat à l’entrée principale. Aviser le plateau technique que 

l’usager est en attente de résultat

Résultat positif
Annuler l’intervention, contacter le secteur 

concerné et la PCI 

Résultat en attente
 en dehors des heures de présence des infirmières à l’entrée principale

(avant 6 h 30 et après 16 h) Diriger l’usager vers le plateau technique ou l’unité de 
soin, l’agent administratif vérifie le résultat au DSQ, 

 Direction des services professionnels
Approuvé par la PCI - Infectiologie - DSI - DSM - CCC

2021-06-17

Dépistage avec RDV
Région 03

Capitale-Nationale

1-877-644-4545

https://www.quebec.ca/sante/problemes-de-sante/a-z/
coronavirus-2019/delais-attente-centres-depistage-covid-

19/

Seuls les usagers devant subirent un intervention qui génère 
des IMGA feront l’objet d’un prélèvement à la COVID-19

Liste des IMGA reconnus et possibles (INSPQ 22 janvier 2021)

1

2

Dépistage doit 
être effectué

Dépistage doit 
être effectué

 Intubation et extubation trachéales
 Bronchoscopie

 Réanimation cardio-pulmonaire
 Ventilation manuelle avant l’intubation

  Aspiration des sécrétions trachéales en circuit ouvert chez un 
usager intubé ou trachéotomisé

 Induction d’expectorations (technique avec instillation de salin)
 Aspiration nasopharyngée (ANP) chez l’enfant

 Bipap – Cpap – Optiflow sur une unité en éclosion
 Chirurgie ORL et dentaire

Fin

Test COVID-19 +

Retour auprès de l’équipe 
médicale pour approche 

appropriée

Test COVID-19
 négatif confirmé

Réalisation de la chirurgie 
ou intervention

Fin

Test de dépistage de 
moins de 24 heures

 priorisation du prélèvement M8
(1 jour calendrier)

Test COVID-19
 négatif confirmé

Réalisation de la chirurgie 
ou intervention

Fin

Test COVID-19
 positif confirmé

Retour auprès de l’équipe 
médicale pour approche appropriée

Fin

Fin

Tout usager hospitalisé 
nécessitant une chirurgie ou 

procédure au 
bloc opératoire

(anesthésie générale)

3

Ne pas tester de nouveau les usagers immuns asymptomatiques      
  (6 mois) puisque le test COVID-19 sera assurément positif (le test 

identifie l’ARN du virus)
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