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Définition de cas d’infection au SARS-CoV-2 (COVID-19) - Mise a jour le 07/05/2020

Cas possible
Toute personne, ayant ou non été en contact a risque! avec un cas confirmé dans les 14 jours précédant I'apparition
des symptoémes, présentant des signes cliniques évocateurs de COVID-19 : infection respiratoire aigué avec une
fievre ou une sensation de fiévre, ou toute autre manifestation clinique suivante, de survenue brutale, selon I'avis du
HCSP relatif aux signes cliniques d'orientation diagnostique du COVID-19 :
e En population générale : asthénie inexpliquée ; myalgies inexpliquées ; céphalées en dehors d'une pathologie
migraineuse connue ; anosmie ou hyposmie sans rhinite associée ; agueusie ou dysgueusie.
e Chezles personnes agées de 80 ans ou plus : altération de 'état général ; chutes répétées ; apparition ou aggravation
de troubles cognitifs ; syndrome confusionnel ; diarrhée ; décompensation d’une pathologie antérieure.
e Chezlesenfants : tous les signes sus-cités en population générale ; altération de 'état général ; diarrhée ; fievre isolée
chez I'enfant de moins de 3 mois.
e Chez les patients en situation d’'urgence ou de réanimation : troubles du rythme cardiaque récents ; atteintes
myocardiques aigues ; évenement thromboembolique grave.

1 Définition d’un contact :
En l'absence de mesures de protection efficaces pendant toute la durée du contact : hygiaphone ou autre séparation physique
(vitre) ; masque chirurgical ou FFP2 porté par le cas ou le contact; masque grand public fabriqué selon la norme AFNOR ou
équivalent porté par le cas et le contact,

e  (Contact a risque : toute personne

- Ayant partagé le méme lieu de vie que le cas confirmé ou probable ;

- Ayant eu un contact direct avec un cas, en face a face, @ moins d’1 métre, quelle que soit la durée (ex. conversation, repas,
flirt, accolades, embrassades). En revanche, des personnes croisées dans l'espace public de maniere fugace ne sont pas
considérées comme des personnes-contacts a risque ;

- Ayant prodigué ou regu des actes d’hygiéne ou de soins ;

- Ayant partagé un espace confiné (bureau ou salle de réunion, véhicule personnel ...) pendant au moins 15 minutes avec un
cas ou étant resté en face a face avec un cas durant plusieurs épisodes de toux ou d’éternuement ;

- Etant éleve ou enseignant de la méme classe scolaire (maternelle, primaire, secondaire, groupe de travaux dirigés a
luniversité).

e  Contact a risque négligeable :
- Toutes les autres situations de contact ;
- Cas de COVID-19 déja identifié, confirmé par RT-PCR ou sérologie dans le cadre d'un diagnostic de rattrapage, guéri ou

encore malade, en tenant compte des instructions s’appliquant aux cas confirmés si le patient est toujours malade.

Ces définitions ne s’appliquent pas a I'évaluation des contacts a risque d’un professionnel de santé hospitalier survenus dans un contexte de soins, pour lequel
une évaluation spécifique doit étre réalisée par le médecin du travail et I'équipe opérationnelle d’hygiéne.

Cas probable
Toute personne présentant des signes cliniques et des signes visibles en tomo-densitométrie thoracique évocateurs
de COVID-19.

Cas confirmé

Toute personne, symptomatique ou non, avec un résultat biologique confirmant l'infection par le SARS-CoV-2, par
RT-PCR ou par sérologie dans le cadre d’un diagnostic de rattrapage, conformément aux recommandations de la
HAS.

Ces définitions sont susceptibles d'évoluer a tout moment en fonction des informations disponibles.
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