
GASTRO ENTERITE VERSUS 

GALETTE DES ROIS 
A LE STRAT 

GERIATRE   

CH ST NAZAIRE 



Contexte 

 Résidence Creisker 

 90 résidents 

 4 unités avec équipes dédiées 

 2 unités « ouvertes » 26 places 

 2 unités « protégées » 19 places 

 2 salles de restaurant 

 1 Responsable des soins et 4 IDE 

 Medec 0,5 ETP 

 Démarche qualité effective, Référent qualité (ergo) 

 RAMA et DARI annuel 



Contexte 
Travail renforcé depuis 2 ans sur prévention des épidémies 

 

 2016 : 3 plans bleus 

 2 épisodes IRA 

 1 épisode GEA, 1 décès d’une résidente très fragile 

 RAMA 2016 :  

 Analyse 

 Déclenchement et contenu du plan bleu plutôt bien connus 

 Connaissance et application très insuffisantes des précautions standard et complémentaires 

 Affichage insuffisant ou inadapté en cas d’épidémie 

 Taux de vaccination grippe des résidents 90%, personnel 11% 

 Plan d’action 

 Identification référent hygiène : IDE 

 Sessions formations précautions standard et complémentaires, SHA avec IDEC puis référent hygiène 

 Installation de distributeurs de SHA fixes  :  entrée des unités, des restaurants 

 Révision des outils d’affichage 

 Sessions plénières de formation / information à l’automne par Medec : vaccination, précautions, plan 
bleu 

 

 





Histoire de l’épisode 

Début 

 1er cas le mercredi 16/01 

 3 vomissements, 2 selles liquides, 37°6 

 Vu par MT le jour même, traitement symptomatique 

 Isolement avec précautions « contact » sur décision de l’IDE 

 2ème cas le jeudi 17/01 

 Apyrétique, nausées, selles liquides 

 Isolement par IDE, non vue par MT 

 3 autres cas le vendredi 18/01 

 Même présentation sauf 1 résident avec fièvre,  

 2 vus par MT, traitement symptomatique, isolement  

 





Histoire de l’épisode 

suite 

 5 cas en 3 jours. On est vendredi soir…. 

 Tous les résidents sont en unité ouverte et partagent le même restaurant 

 Forme clinique peu grave, durée des symptômes 24 à 48h 

 Poursuite des mesures individuelles, pas de mesures collectives 

 4 autres cas dans le WE, tous dans la même unité, même présentation 

 



Outils de surveillance 



Histoire de l’épisode 

suite 

 Plan Bleu déclenché le lundi 21/01 par la Responsable des Soins (IDEC) 

 Alerte netsoins pour tous les soignants 

 En raison de plusieurs cas de gastro-entérite au sein de l'unité « Belle-Poule », celle-ci a été mise en 
isolement afin de prévenir l'éventualité d'autres cas dans d'autres unités. Les personnes concernées sont 
d'office mises en isolement (en chambre) dès l'apparition de symptôme(s). 
  merci de rester vigilants, de renforcer l'hygiène des mains de chacun (notamment avant et après les 
repas pour les résidents), de veiller à la mise à disposition des flacons de SHA, des gants, des tabliers, 
d'isoler les résidents éventuellement malades en appliquant les précautions contact. 
V M, Responsable des Soins 

 Isolement relatif de l’unité : repas pris dans l’unité, suspension des activités collectives 

 Affichage au sein de l’unité 

 Rappel hygiène, vérification des distributeurs de SHA, tabliers, gants 

 Entretien et ménage 

 Information des familles le 21/1 

 Déclaration ARS par Medec le 22/01 

 



Histoire de l’épisode 

suite et fin 

 Pas de cas entre le mardi 22 et le vendredi 25/01 

 On espère lever les précautions collectives le WE : OK Medec si RAS samedi matin 

 Samedi 26/01 : 4 cas dans la journée 

 Même présentation sans signes de gravité 

 Durée 1 à 2 jours 

 Même unité 

 Maintien du confinement de l’unité et isolement des résidents au cas par cas 

 Pas d’autre cas ensuite 

 Plan Bleu levé 30/01 par Responsable des Soins 

 14 cas au total,  

 aucune hospitalisation 

 1 décès d’un résident en soins palliatifs sur pathologie néoplasique très évoluée 



Epilogue 

 

La galette des rois de la résidence a eu lieu en février ! 



Bilan  : pas mal, peut mieux faire 

 Eléments positifs 

 Episode relativement court et sans gravité 

 Une seule unité concernée, n’accueillant pas de déments déambulants 

mesures individuelles applicables 

 Réactivité de l’équipe IDE 

 Sur les mesures individuelles,  

 Sur les isolements,  

 Sur les précautions complémentaires au cas par cas. 

 



Bilan  : pas mal, peut mieux faire 

 Points négatifs 

 Retard sur mesures collectives : 3 jours 

 Ecart entre annonce des mesures barrières individuelles et application 

 Visite de l’unité le 24/01 : les soignants portent des masques, l’affiche est celle de la grippe 

 Insuffisance du suivi et du contrôle de l’application effective et rigoureuse des 
recommandations par  RdS / Medec 

 L’application des précautions standard reste elle-même problématique au quotidien 

 1 geste  / 1 paire de gants 

 Tablier 

 SHA 

 Disponibilité des MT, coprocultures, réévaluation des autres traitements (psychotropes, 
diurétiques, IEC, antidiabétiques…) 

 Difficultés pratiques : mise à disposition SHA, gants, tabliers sur les mains courantes dans les 
couloirs, sacs poubelles… 

 



Enseignements, axes amélioration 

 

 Poursuivre formations par référent hygiène tout au long de l’année 

 Poursuivre des sessions annuelles par Medec 

 Lors d’une épidémie, contrôle systématique quotidien sur place par Medec ou RDS  

 Affichage,  

 Application des mesures barrières 

 Prescriptions anticipées coprocultures par Medec 

 Rédiger un protocole GEA 

 Matériel  insuffisant : stéthoscopes, tensiomètres, oxymètre de pouls 

 Acquisition de 4 UMP 

 Tenue systématique au fil de l’eau tout au long de l’hiver de la feuille de surveillance 

par Medec 



On ne se bat pas seulement contre un 

virus… 

 Forme peu grave, mesures lourdes : « un bazooka pour une mouche » 

 Conséquences des isolements sur les résidents 

 rupture sociale,  

 perte d’autonomie 

 stigmatisation 

 Pressions pour les entrées, le taux d’occupation 

 Conséquences sur la vie sociale dans toute la résidence 

 Les ateliers inter-unité 

 Pb des évènements festifs : LA GALETTE ! 



On ne se bat pas seulement contre un 

virus… 

 La surcharge de travail  

 Pour les soignants + arrêts de travail 

 Pour l’équipe de restauration / hôtellerie / ménage 

 Repas dans les unités 

 Repas en chambre 

 Entretien des locaux 

 Le respect des précautions par les visiteurs….. 

 



Rien n’est acquis, rien ne coule de 

source 

 Répéter 

 Vérifier 

 Répéter 

 Vérifier…… 

Merci de votre attention ! 




