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Etablissements concernés

Hépitaux FHV, Cliniques, CTR (Toutes spécialités),
EMS, EPSM, ESE, CAT, CMS et soignants
indépendants, Cabinets et polycliniques (Médical)

Objet
Prévenir le risque infectieux lié a I'aérosolthérapie
Domaine

Tout professionnel concerné par I'aérosolthérapie dans les établissements de soins
chroniques et psychiatriques : médecins, infirmiers, ASSC, aides-soignants,
physiothérapeutes, etc.

Défintions
Aérosolthérapie : traitement par un principe actif délivré par voie d’aérosol
Nébulisation : création d’'un aérosol a partir d’'une préparation liquide

Systéme de nébulisation : comprend un générateur d’aérosol, une cuve de
nébulisation, un circuit de délivrance, une interface patient

Interface patient : peut étre un embout buccal, un masque bucco-nasal, des
embouts narinaires ou un raccord trachéal

Patient unique : ne peut étre utilisé que chez un seul patient
Usage unique : ne peut étre utilisé que pour une seule séance
Déroulement du soin

Les systemes d’aérosolthérapie sont des réservoirs potentiels et des voies de
transmission de microorganismes a I'origine d’infections respiratoires bronchiques ou
pulmonaires. Le patient peut étre contaminé a partir de ses propres germes se
multipliant dans le systéme de nébulisation. Une transmission croisée de résident a
résident peut également survenir par le biais du matériel mal entretenu ou de
maniére manuportée.



Préparation et administration de médicaments

par aerosol

Indication

Matériel

©
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Administrer un traitement pharmacologiquement

Solution hydro alcoolique pour les mains
Appareil a aérosol

Set d’aérosol a patient unique

Médicaments selon prescription médicale
Sérum physiologique en monodose
Compresses, seringues et aiguilles stériles si né

Mouchoirs



Déroulement du
soin

Remarques
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Respecter les regles d’asepsie pour la préparatic
Veérifier la prescription médicale et informer le pa
Se désinfecter les mains avec la solution hydro ¢

Remplir la cuve de nébulisation avec le médican
jamais utiliser d’eau du robinet)

Enclencher I'appareil et contrdler la présence de
Se désinfecter les mains avec la solution hydro ¢
Installer le patient en position semi-assise, sauf (

Assurer une bonne étanchéité du masque sur le
leévres autour de 'embout buccal. Demander au |

Donner la sonnette et placer des mouchoirs a pc
Se désinfecter les mains

Arréter I'aérosol lorsque la cuve de nébulisation
Se désinfecter les mains

Réinstaller le patient

Se désinfecter les mains avec la solution hydro ¢
Vider et nettoyer la cuve de nébulisation entre 2

Se désinfecter les mains avec la solution hydro ¢

Effectuer des soins de bouche aprés I'administra
Préférer I'utilisation d’'un embout buccal au masq
Faire le soin a distance des repas afin d’éviter de

Privilégier I'utilisation de monodose ou respecter
préparation et le stockage des flacons multidose



Entretien du matériel

Matériel

Interface
patient

Réservoir
de
nébulisation

Tubulures

Type de Durée
matériel d’utilisation

embout

buccal
patient max 7 jours
unique

masque

cuve patient max 7 jours
unique

rallonge
patient max 7 jours
unique

raccord

Entreti

Vérifier
proprett
néc :

nettoye
déterge

rincer a

essuyel
compre
propre

vider la
entre 2
nébulis:

nettoye
déterge

rincer a

sécher

soignet
avec ur
compre
propre
papier ¢
unique

a chang
souillés
bouché
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générateur patient
multiple
Générateur
d’aérosol
filtre patient
multiple

Se référer aux recommandations du fabricant
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se référ
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du fabri

essuyel
surface
extérieL
générat
un chiffi
quotidie
et entre
patients

durée du
traitement

changer le filtre selon les
recommandations du fabrice
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