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Bonjour,

En cette période de crise sanitaire, nous sommes submergés d’informations médicales,
scientifiques, médiatiques constamment changeantes, qu’il devient difficile de trier et d’assimiler.
C’est pourquoi nous avons constitué une jeune équipe de professionnels de santé pour trier et
synthétiser I'information scientifique utile sur le terrain.

Nous avons choisi les thématiques qui nous paraissent pertinentes pour présenter ces synthéses de
maniere claire et référencés.

Vous pouvez bien entendu participer activement a ce processus de veille scientifique, a la fois en
nous demandant de traiter telle ou telle problématique, ou en envoyant des documents qui vous
paraissent pertinents.

Cette feuille d’information n’est ni un lieu de débat, ni d’expression d’opinions personnelles.

Nous souhaitons la publier en fonction de I'actualité.
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Equipe de rédaction :

. P. Andiva, M. Chan Fan, P. Clerc,
Coronaclic

. S. Mahut, M. Moreliere,
https://lecmg.fr/coronaclic/ S. Steenkiste, Z. Tisch Rotenberg

Pour plus d’information :
veille.cpts.vds@gmail.com

https://www.hcsp.fr/Explore.cgi/AvisRappor
tsDomaine?clefr=793
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DONNEES CLINIQUES Les signes dermatologiques
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abdominale, diarrhée, cytolyse hépatique ;

Atteintes neurologiques : confusion, vertiges,

encéphalopathie, myélite aigué, Guillain-Barré ;

B Atteintes cutanées: érythéme, pétéchie, urticaire,
vésicules, engelures des extrémités, érythéme noueux ;

B Atteintes cardiaques : tachycardie, arythmie, myocardite, {A Vlo+6|’}
myo-péricardite.

Vous pouvez contacter le Dr Anne
DENAIS (01 34 74 31 24) pour
toute question dermatologique ou

K / téléconsultation

Source : https://bestpractice.bmj.com/topics/en-gb/3000168

Rappels des recommandations pour les patients suspects de Covid 19 pour la médecine de ville
(FNMR — URPS / 05/04/2020)
B Pas d’indication a la radiographie pulmonaire (adulte ou enfant).
W Pas de scanner systématique chez les patients suspect et/ou Covid+ (le scanner n’est pas a ce jour
un examen de dépistage).
W Substitution a chaque fois par un scanner, mais sur une demande pertinente validée avec votre
médecin radiologue, dans les indications suivantes :
- Co-morbidité ET symptomes suspects de Covid ;
- Signes de gravité clinique (dyspnée et/ou désaturation) ;
- En complément de I'exploration par scanner de symptémes a expression digestive.

Les scanners doivent étre réalisés sur des unités de ville ou établissement de soins disposant d’une filiere
dédiée Covid identifiée.
Sources
https://mb.info-urps-med-idf.org/files/30583/reco-radiologie-5avril2020(1).pdf
https://www.has-sante.fr/jcms/p 3178626/fr/reponse-rapide-dans-le-cadre-du-covid-19-indications-du-scanner-thoracique /
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Test RT PCR

En ville, les indications prioritaires de PCR chez les patients symptomatiques sont :

Les professionnels de santé, les personnes a risque de forme grave, les femmes enceintes symptoma-
tiques, exploration de collectivités (EPHAD, foyers d’handicapés).

En pratique, devant la pénurie de test disponible, la question de la pertinence de faire ou non I'examen
peut se poser. Un dialogue clinico-biologique peut aider a prendre la bonne décision.

Test sérologique

A ce jour, aucun test sérologique (rapide ou ELISA) n’a officiellement été validé par le Centre national de
référence.

Les premieres évaluations montrent que certains kits ont de mauvaises performances et que
I'interprétation avec la clinique n’est pas encore claire et mérite d’étre affinée.

Des résultats faussement négatifs ou faussement positifs peuvent avoir de lourdes conséquences sur le
plan individuel et collectif, et en particulier dans la perspective d’'un déconfinement.

Par ailleurs sont encore mal documentés :
- Le caractére « protecteur » des anticorps anti SARS-CoV-2 détectés chez les patients,
- La cinétique d’apparition et de disparition de ces anticorps,
- La possibilité d’un portage « résiduel » du virus chez certains patients, notamment lors de contami-

nations récentes avec séroconversion en cours."

Sources :
Q)ur la PCR : ARS IDF Pour la sérologie : communigué du CNPBM 10 avril 2020 (Conseil National Professionnel de Biologie Médicay

Traitements Gestion du confinement

Prise en charge médicamenteuse : Maintien du suivi et soins des patients hors Covid

e Acejour, aucune prescription de
traitement a effet antiviral attendu

La DGS rappelle la nécessité d’éviter la décompensation de
pathologies chroniques par I'absence de recours au soin et

n’est recommandée en ambula-
toire en dehors d’essais cliniques ;
En I'absence de pneumonie, seul
un traitement symptomatique est
recommandé, les anti-
inflammatoires devant étre pros-
crits

Lorsqu’une pneumonie a été iden-
tifiée, I'indication d’une antibiothé-
rapie fait appel aux recommanda-
tions de la SPILF, SFMU.

Pour plus d’informations :

https://ansm.sante.fr/S-

informer/Actualite/Medicaments-utilises-chez-les-

patients-atteints-du-COVID-19-une-surveillance-

renforcee-des-effets-indesirables-Point-d-

information
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rappelle que pour cela, le médecin peut entrer en contact
avec le patient par téléconsultation (vidéo mais aussi
téléphone) et étre rémunéré pour cet acte (TCG=25€).

Toutes les consultations a distance, quel qu'en soit le motif,
sont prises en charge a 100 %.

Pour patients non ALD préciser « soins divers exonérés » ou «

exo.div » selon le logiciel.
Source : https://solidarites-sante.gouv.fr/IMG/pdf/soins-hors-covid-19.pdf

Limiter les complications de I'inactivité physique

En période de confinement, I'Anses a revu ses reperes
d’activité physique (AP). Il est notamment conseiller, pour
lutter contre la sédentarité et limiter le temps d’écran,
d’interrompre toutes les 30 min le temps assis (se lever,
marcher quelques metres, exercices de souplesses et de
renforcement musculaire, maintenir une AP ludique et
réguliere chez les enfants).

Il est nécessaire pour les moins de 6 ans de faire 15 min
d'activité physique toutes les heures (soit 3h par jour), puis

1h/jour pour les 6-17 ans et 30min/j pour les adultes.
Source : https://www.anses.fr/fr/system/files/NUT2020SA0048.pdf
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