e
WSCC Workers' Safety

PRESELECTION DES PASSAGERS PAR LES RESPONSABLES DE LA
REPARTITION DES TAXIS

Commission de la sécurité au fravail

et de I'indemnisation des travailleurs

1. Informez la personne qui appelle des points suivants:

e Laréduction au minimum des paiements en argent comptant (interdiction de ce mode de paiement
a Yellowknife et a Inuvik);
e L'impossibilité de s’asseoir sur le siege du passager avant.

POSEZ LES QUESTIONS SUIVANTES AFIN DE VERIFIER S’IL EST SECURITAIRE D’EMBARQUER LA PERSONNE

2. Avez-vous actuellement, ou avez-vous eu, I'un des symptomes suivants au cours des derniers jours?

e De la difficulté a respirer
(par exemple, incapacité de terminer des phrases a cause de votre respiration, souffle court au
repos, incapacité de vous étendre a cause de problémes respiratoires);

e Une douleur thoracique; ou

e Un évanouissement ou une perte de conscience récemment OU une personne que vous connaissez

a-t-elle eu les mémes symptéomes?

0 Non — passer a la Q.3 0 Oui — NE PAS ENVOYER DE TAXI

Si la personne qui appelle pense étre atteinte de COVID-19, conseillez-lui
de composer le 911 pour que les services d’urgence interviennent, et
informez les services d’urgence pour qu’ils se préparent a I'arrivée de
cette personne.

3. Eprouvez-vous au moins un des symptomes suivants?

Fievre Apparition ou aggravation de la toux  Essoufflement
Sensation générale de malaise Douleurs musculaires  Fatigue  Mal de gorge  Ecoulement nasal

Mal de téte  Diarrhée  Vomissements Perte de I'odorat

[0 Non — passer a la Q.4

O Oui — NE PAS ENVOYER DE TAXI

Aiguillez la personne qui appelle vers le bon centre de santé

Yellowknife : 867-767-9120 Hay River : 867-874-7201

ou www.nthssa.ca/appointments (entre 8 h 30 et 16 h 30)

Inuvik : 867-490-2225 En dehors des heures d’ouverture, appelez le
Fort Smith : 867-621-2233 ou 867-872-0562 service des urgences au 867-874-8050.
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PRESELECTION DES PASSAGERS PAR LES RESPONSABLES DE LA
REPARTITION DES TAXIS

4. Avez-vous été a I'extérieur des Territoires du Nord-Ouest au cours des 14 derniers jours?

0 Non — passer a la Q.5 [0 Oui — NE PAS ENVOYER DE TAXI

Informez la personne qui appelle qu’elle doit s’isoler pendant une période
de 14 jours a son retour aux TNO. Dites-lui de consulter le
www.hss.gov.nt.ca/fr/services/maladie-a-coronavirus-covid-19.

5. Avez-vous été en contact étroit avec :

e Une personne dont le diagnostic de COVID-19 a été confirmé?
e Une personne qui attend les résultats d’un test de dépistage de la COVID-19?
e Une personne présentant les symptémes de la COVID-19 ou ayant voyagé ces 14 derniers jours?

[0 Non — Envoyer un taxi [0 Oui — NE PAS ENVOYER DE TAXI

Informez la personne qui appelle qu’elle doit s’isoler pendant une
période de 14 jours apres son contact avec des personnes susceptibles
d’avoir été infectées. Dites-lui de consulter le
www.hss.gov.nt.ca/fr/services/maladie-a-coronavirus-covid-19.
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