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Préparation et gestion de la crise : évolution du nombre de patients Covid
hospitalisés

13 mars: Ouverture de I'antenne a Saint-Luc
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Préparation et gestion de la crise : répartition des déces par tranche d’age
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Préparation et gestion de la crise : taux de mortalité Covid19
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Evolution actuelle nombre de patients Covid au sein du réseau

Nombre total de patients Covid+ confirmés
(PCR ou CT) hospitalisés 23 52 18 23 116

Dont nombre de patients Covid+ confirmés
(PCR ou CT) hors S 16 47 14 21 98

Dont nombre de patients Covid+ confirmés . . . .
(PCR ou CT, méme anciennement) en soins 7 5 4 2 18 Nombre de patients confirmés Covid

intensifs 600
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Evolution actuelle nombre de patients Covid au sein du réseau
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Préparation et gestion de la crise : nos recommandations

Chague hopital doit disposer d’un Plan d’Urgence Hospitalier Pandémie mis régulierement a jour et
procédures nécessaires. Plan qui doit s’inscrire dans le cadre d’un plan fédéral de lutte contre |la
pandémie ;

Les lits d’hospitalisation et de soins intensifs doivent étre gérés au sein des réseaux hospitaliers

locorégionaux, mais il faut aussi une mise en commun des stocks de matériel, de médicaments et
d’EPI;

Il ne faut PAS dédicacer certains hopitaux pour la prise en charge des patients Covid et d’autres pour
la gestion des patients non — Covid — fausse bonne idée en cas de pandémie ;

La collaboration structurelle entre les hopitaux et les MR/MRS doit étre rendue obligatoire avec des
dispositions spécifiques a la gestion de crise et de pandémie (soutien par des médecins hospitaliers,
formation du personnel des MR/MRS, ...). Idem avec la premiére ligne.

@)

ruzb-chab




Commission Spéciale
« Gestion de la crise Covid-19»

# Approvisionnements: EPI,
médicaments, ...

@)

ruzb-chab
reas des Hipiteus Arodimiques de Brigiour



Approvisionnement : le vécu sur le terrain

26 janvier: EPI pour la Chine
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Approvisionnement : nos recommandations

0 Un stock stratégique d’EPI doit étre maintenu en Belgique et régulierement
renouvelé;

0 Des accords au niveau européen doivent étre conclus afin de garantir
I'approvisionnement en médicaments critiques (ex : pour les soins intensifs) au
travers de I'Europe;

0 En cas de nouvelle pandémie, les ressources spécialisées des hopitaux (ex :
infectiologues, intensivistes, acheteurs, ...) doivent étre intégrées le plus tot
possible dans la task force.
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# Gouvernance, commandement et
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Gouvernance, commandement et communication : nos recommandations
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Gouvernance, commandement et communication : nos recommandations

0 Quel que soit le niveau de régionalisation des soins de santé en Belgique, il faut impérativement :

» Une seule et unique cellule de commandement ;

» Une seule et unique unité d’'implémentation : une seule équipe et une uniformité entre les régions sauf exception
majeure ;

» Une cellule FEDERALE de gestion des lits d’hospitalisation et particulierement de soins intensifs (modele
néerlandais) ;

» Une seule et unique unité de communication.

o Il faut une implication des acteurs de terrain et les fédérations hospitalieres sont les partenaires
idéaux pour étre les courroies de transmission entre les équipes fédérales de gestion de crise et les

hopitaux.

o Une fois les indicateurs de crise définis pour les hopitaux, ceux-ci doivent pouvoir étre audités et
vérifiés par les autorités afin de s’assurer que tous les hopitaux suivent précisément les instructions

fédérales.
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Financement des hopitaux et ressources humaines: points d’attention
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Financement des hopitaux et ressources humaines: points d’attention

Cure majeure d’amaigrissement pour les hopitaux entre 2014 et 2018 :

» Plus de 100Mi€ pour les hopitaux académiques — 2 fois plus que la moyenne de tous les hopitaux;
» Pour les Cliniques universitaires Saint-Luc, plus de 25Mi€;

» Un hopital sur 3 en Belgique est en déficit;

» Efforts colossaux réalisés dans tous les hopitaux.

Profond manque d’attractivité pour le métier de soignants — il manque des milliers d’infirmieres en
Belgique et des millions dans le monde — 150 jobs actuellement ouverts a Saint-Luc;

Flexibilité, entraide, collaboration et solidarité révélés par la crise
Il faut prendre soins de nos équipes et particulierement des équipes médicales et soignantes.

La crise COVID doit étre le début d’'une nouvelle ere des soins de santé et non la faillite de notre
systeme
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Questions ?




