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Les 1OAPEecatitionsStStaadiard

| - Hygiene des
mains

VI - Traitement du
linge

Il - Port de gants

VIl - Gestion des
déchets
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oculaire du matériel
.
S e
VIll-Environnement IX - Protection du X Protection du patient
personnel



neadser "'mailan s

W Avant patient
W Apres patient
\W Apres liquides biologiques
\W Avant invasif

\W Apres objet

Recommandations SwissNoso




Part des gartsa I'bapitadl

Prevenir la transmission de germes lors de contact avec des liquides

biologiques, la peau lesee

F Désinfecter les mains apres le port de gants

F  Changer les gants en cas de perforation

F Changer les gantsentre 2 activités, entre 2 patients et entre 2 types de
soins

F  Ne pas désinfecter ou laver les gants a usage unique

F  Choisirl e gant en fonction de | 6activit

F gant de ménage (usage multiples) lors de contact avec des
désinfectants (entretien du matériel, des locaux)


http://images.google.ch/imgres?imgurl=http://www.fibl.net/forschung/lebensmittelqualitaet/qualitaetssicherung/images/latexhandschuhe.jpg&imgrefurl=http://www.fibl.net/francais/recherche/qualite-aliments/index.php&h=200&w=150&sz=10&tbnid=vHeFfAsXkiWjOM:&tb
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\W Désinfection avec solution hydro-alcoolique

\“’ Lavage des mains quand visiblement souillées

\W Port des gants adaptés indispensables @

les gants en latex fins sont utiliser des gants résistants
permeéables a de nombreuses aux produits de sa profession
substances

\WLes gants de protection sont port(

changés en cas de souillures (sang)

SuvaPro, Les produits chinfiregdu20d® ut il i s®s dans | 06industrie de
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Editorial

In Memoriam
Karen E. Wetterhahn, Ph.D.
1948—1997

Karen E. Wetterhahn, Ph.D., professor of chemistry ) € Karen was well-
and the Albert Bradley Third Century Professor in the aware of the hazards of dialkylmercury complexes and
Sciences at Dartmouth College, died June 8 at the had taken what she felt were adequate precautions to
Dartmouth—Hitchcock Medical Center (Lebanon, NH)at — prgyeet herself from them. The amount of dimethyl-
age 48 following complications related to a laboratory  1payeyry that she actually spilled on the two layers of

accident. Karen was born in Plattsburgh, NY, in 1948
confident she had not been exposed. That it would exert

e
such potent neurctoxicity months after the accident is a
grim reminder to all of us who work in chemical toxicol-
ogy that the compounds we handle routinely are danger-
ous and must be treated with great respect.
The Editors
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© 1997 American Chemical Society
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Projection de gouttelettes (toux, eternuements)

http://en.wikipedia.org/wiki/File:Sneeze.JPG


http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/7/77/Sneeze.JPG

Par gouttelettes  (p. ex. rhume, grippe-, méningites, oreillons, peste)

A Sont des particules > 5 microns de diameétre
A Transmission: Conversation, toux, éternuement

A Portée: max. 1 a2 meétres de leur source

Sonttop tonroge pduoraaiad erssuspOUicn chre Sitre r

Par contact
A mains entrées en contact avec le virus et je me gratte les yeux

e
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Meswssscaddditionhedlgsdelditetettes

Chambre individuelle recommandée
L0

g‘@ Masque de type chirurgical

s LI miter | es d®pl acements et port
&ig quitte la chambre

&g Port de gants et blouse si contact avec environnement direct du
0o patient

Photos © HPGCHUV



Mesurescadditiorhellestocitact

. Pour les soins directs

Port de gants Port de surblouse

Limiter les déplacements

D®si nfecter | denvironnement i mm®ec
consultation)

() Privil®gier loutilisation de mat G

Photos © HPGCHUV



Trarssmission gouttelettesgad’X-Hosp |

A Le port du masque n’'ése [sat unpaatsmatiamea w tmonre a t pie: dwie
gant

A Dépend des informations (trés souvent sporadiques) obtenues sur place

A Dépend égalementdel 6 ex p®ri ence de | 6inter v

A Sile patient tousse, on lui proposera un masque (et généralement la
mise sous oxygene)

Photos © HPGCHUV
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Par aérosols (p. ex. Tuberculdsess, varicelle, rougeole)

A Sont des particules < 5 miernans:

A Transmission : peut rester dans | dair pl
A Portée : longue distance (air)

Une: inféetidivest possibie Isansoontachphysighe oy visuel aveada avec la
sounce:



f@@ Mesuresscalddditionietlesragoosols

@ Port de masque de type FFP2

f@@ Chambre individuelle avec fermeture systématique de la porte
ﬁ?@ Chambre avec SAS et en pression négativerecommandeéee

g%ALimiterles d®pl acements et port de ma
quitte la chambre

Concerne essentiellement:
la tuberculose, Ila rougeole et la varicelle
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Contamination possible:

A Notion de patient porteur du bacille de Koch,
ou toute infections transmises par aerosols

Portez un masque-P2
Limiter les possibilitéesrdasmission

A Patient tousse et ne veut pas porter de masque
A Masque & oxygene pour le patient

APor t masgue (FFP2)pour lle soignant

http://www.pandemia.ch/files/downloads/irapoastéesymptomes. pdf
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. e, Cavité nasale
- '@ - 2. 8:° (avité buccale

Pharynx P Epiglotte
Larynx e
_ Trachée
Poumon
Bronche
Bronchiole terminale
Alvéole pulmonaire Diaphragme
v Esophage v
Passage dans le sang Absorption digestive ou Rejet ou expectoration
des gaz, vapeurs et élimination dans les féces partiels des particules
particules solubles
Particules

03.0 Particules

e Particules .. : 3
s ve?, detaille comprise 2
K P ®e® detaille>5um

Gaz quvapeurs 5 detaille <1 Hm %
entre 1pmet s um

http://www.inrs.fr



Traiitementuinijage

A Draps du brancard changés aprés chaque patient

AHousse de t

A Filiére du linge du CHUV

http://www.unodis.com/get_article_info.php?id_article=2884
http://www.hellopro.fr/images/p2oti2it2/chariadingellm210€.434224.jpg
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A 2 poubelles contaminées (sacs jaunes) par ambulance

A 2 safebox par ambulance

A1 safebox dans | i ntervent.i

Photos © Erik Paus, MSc, PhD



%3 Desmtettionsl{1)

Quid de la présence de traces de sang —

ou de noOoiI mporte qulw; v
biologique sur les surfaces inertes

de veéhicule?

ALav®s ~ | 6eau oxyg®i

terminée, puis rinces

AIDEM pour tout les matériels
(brancards, KED, pl

® M1-Rugged Cot

Al 2%
()

Photos © Erik Paus, MSc, PhD
http://commons.wikimedia.org/wiki/File:KED.jpg
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A Désinfection hebdomadaire de chaque véhicule
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Ambulance SMUR

A Mesures particuliéres en cas de:

A Contact par MRSA (algerme)
- Isolement par couverture alu
- Changement de tenue

A Contact par aénasolsés
(tuberculose, varicelle, rougeole)



< Désinfettion&(3)

© s © s
_ Vue latérale Vue arriere
Photos © Erik Paus, MSc, PhD



