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QUESTION: Quelle procédure faut-il appliquer à la literie en général et en particulier après 
la levée des mesures additionnelles ? 

 
A. Introduction 

 
Nous sommes consultés par les infirmières HPCI d’établissements hospitaliers au sujet de 
l’entretien de la literie après la levée de mesures additionnelles de type contact par exemple, ainsi 
que de manière plus générale.  
 
 
B. Discussion 

 
Nous avons recherché dans la littérature spécialisée les recommandations en matière d’entretien 
de l’environnement en général, et de la literie plus spécifiquement. Il est important de noter à ce 
sujet que l’environnement inanimé est considéré, en dehors de situations épidémiques très 
particulières, comme un vecteur ou une source tout à fait secondaire d’infections nosocomiales. 
Les tentatives de réduction ou d’élimination des micro-organismes dans l’environnement ne 
diminuent pas, en général et à l’exception de l’environnement direct du patient ou de services à 
risque, le nombre d’infections acquises à l’hôpital. C’est essentiellement via la contamination des 
mains du personnel ou l’utilisation de dispositifs médicaux insuffisamment désinfectés que 
l’environnement peut constituer une source de micro-organismes transmis aux patients1. 
 

Bien que le linge souillé puisse contenir des micro-organismes pathogènes, le risque de 
transmission de maladies par ce biais est considéré comme très faible, voir négligeable2. De plus, 
des expériences ont montré qu’un lavage, même à basse température (p. ex. à 40°C), de linge 
contaminé par des micro-organismes pathogènes est tout à fait efficace 3,4. 
 
C. Recommandations 
 
Mesures spécifiques pour les duvets et coussins standard: 

 
• Lavage en machine en cas de souillure par du sang, d’autres liquides ou matières 

biologique



 

 
Mesures spécifiques  pour les duvets et coussins recouverts d’une couche Téflon: 

 
• Désinfection avec un produit désinfectant ad hoc après souillure peu importante par du 

sang, d’autres liquides ou matières biologiques. Privilégier, en cas de souillure importante, 
le lavage en machine. 

 
a. Porter des gants jetables pour effectuer cette désinfection (Précautions Standard) 
 
b. Laisser sécher le produit pour obtenir l’effet désinfectant souhaité, et avant de mettre 

les nouvelles fourres 
 
Mesures à appliquer pour les 2 types de matériel: 

 
• Lavage en machine après isolement pour des motifs infectieux, c’est-à-dire à la levée des 

mesures additionnelles 
 
• Protection par un drap ou un autre moyen, en supplément à la fourre habituelle, lorsque 

des souillures (écoulement d'un drain p. ex.) sont prévisibles 
 
• En dehors des situations susnommées, un rythme routinier de lavage (par exemple tous les 

6 à 12 mois) devrait être établi et contrôlé par le service de buanderie. Ce lavage s’effectue 
normalement en machine, avec des produits détergents habituels 

 
• Considérer un lavage des oreillers après chaque patient selon les recommandations 

américaines5 du Centers for Disease Control and Prevention. 
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