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EYALUATION POUR LACCES AUX SOINS INTENSIFS
NEONATALS EN SITUATION EXTREME DE PANDEMIE

NO° de dossier :

Année Mois  Jour

Date de naissance : || | | | |

N° d’assurance maladie :
< =moins de Année Mois  Jour

> = supérieur a Date:| [ | | | | | | |Heure:|—:,

> = supérieur a environ

Niveau d’allocation des ressources néonatales en vigueur: A[ ] B[]

Amorcer des discussions en regard des objectifs de soins appropriés avec les parents ou le représentant légal de I’enfant.

Indications cliniques pour une admission aux soins intensifs néonatals

D Le patient nécessite un support respiratoire.

* Diagnostics et paramétres cliniques en contexte extréme de pandémie de COVID-19
pour prioriser 'admission aux soins intensifs néonatals

Diagnostic(s)

Complications/Facteurs
aggravants

Niveau A d’allocation des ressources néonatales
Visant a prioriser les personnes ayant < 70 % de mortalité prévue

D Survie a un an estimée a plus de 30 %
A I'étape de priorisation A, si cette case n’est pas cochée, le patient doit étre présenté & I'équipe de priorisation.

Niveau B d’allocation des ressources néonatales
Visant a prioriser les personnes ayant < 50 % de mortalité prévue

D Survie a un an estimée a plus de 50 %
A I'étape de priorisation B, si cette case n’est pas cochée, le patient doit &tre présenté a I'équipe de priorisation.
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