Des outils et supports de travail :
le Kit pour la mise en oeuvre des
précautions standard
et complémentaires, les supports
CPias



Kit pour la mise en ceuvre des PS et PC

e ]¢¢ yversion en 2012
— Aider les soignants dans les différentes mesures
— Largement diffusé

e 2017/2018: évaluation

— Simplification des supports

— Orientation des messages vers les usagers/ visiteurs
et patients

* Neécessité de mise a jour
— Recommandations PC air/gouttelettes 2013
— Précautions standard 2017



Version 2012  —

s

P4
3 Tableau récapitulatif de I'emploi du KIT

Précautions écauti
complémentaires «Contacts W;’;ﬁ:‘.ﬁ}fgi’re,
shirs

& mesures spécifiques

Pour le patient et le Encasde:

S0il uel que soit

SRR « Gripe

» Infections respiratoires 4 BMR

* Rubéole

 Méningite bactérienne
2 méningocoque

Les indications

Par des projections de gouttelettes Lt =il

(> 5 microns) de salive ou de trés fines < 5 microns

sécrétions des voix aériennes pouvant rester en
Mode de g supérieures (foux, femuement) suspension dans ['air
Transmission

 Fiche réflexe
précautions.
complémentaires

«Gouttelettesy <hins

Outils
disponibles

 Affichette masque chirurgical

< Poster A3

GOUNESARLIN septembre 2012
ou son statut serologique z
¢ en cas de contact ovec :
DU SANG, UN AUTRE LIQUIDE BIOLOGIQUES
UNE MUQUEUSE, UNE PEAU LESEE

PRECAUTIONS COMPLEMENTAIRES «CONTACT»

Prévenir la transmission par les mains et |'environnement < Fiche A4

< Fiche A5



', PRECAUTIONS COMPLEMENTAIRES «CONTACT»

=) Prévenir la transmission par les mains et |'environnement

gm&x&to&sm

Friction alcoolique systématique

Q:ﬂ:‘"’m >

7 Déchets de soins
& dliminer au plus PORT DE GANTS
@ prés du soin
Uniquement si contact
Elimination pluriquotidienne avec les liquides biologiques
ou les muqueuses
LINGE SALE
Ruge / PROTECTION DE
Tri habituel f LA TENUVE
- < >« O DRSS NN
] = )
ENTRETIEN DES SOLS - "% ’ 5
ET DES SURFACES , [ S~ Precautions « Contact »
Procédure habituelle d'entretien B s r’
avec un détergent/désinfectant

Merci de prendre contact
avec l'infirmiere avant dientrer



Concepton - mpmssion impémete Naarierms - 024022402

[V, PRECAUTIONS COMPLEMENTAIRES «GOUTTELETTES»

==( Prévenir la transmission par les projections : toux, éternuement ...

N

-
@ DECHETS
F b Ordures ménageéres
F:,; Déchets de soins
a eliminer au plus
@ pres du soin

J

\_ Elimination pluriquotidienne »

4

(<o ENTRETIEN DES SOLS
ET DES SURFACES

N

( LINGE SALE %
~[1 Tri habituel I L AN

Procédure habituelle )
d'entretien avec
L un détergent/désinfectant l

MATERIEL DE SOINS

A5 Individuolisé (brassand 4 TA )

Réseou dhygiéne
COLINES 09/2012

Essuyage humide avec un détergent/desinfect
apres utilisation
Pas de stock dans la chambre
Ne pas jeter le matériel non utilisé

i

HYGIENE DES MAINS E
Friction hydroalcoolique systématique
W,
N
PORT DE GANTS
Uniquement si contact
avec les liquides biologiques
ou les muqueuses 4

(@) PORT DE MASQUE )

)

NS CHIRURGICAL
A éliminer dans la chambre
(DASRI)
Pationt :

Pour tout déplacement hors

Y de sa chambre

PORT DES LUNETTES
DE PROTECTION
N En cas de projections 4

m P;&TECT] , .
Y ot Précautions « Gouttelettes »

Pour tout cor
avec le patier

A éliminer im

masque chirurgical

Merci de prendre contact
avec l'infirmiere avant d'entrer



Evolution du kit

Changement de graphisme

— Maintien du code couleur initial

Orientation des messages ciblés vers les
professionnels, patients et visiteurs

Simplification des fiches réflexes destinées aux
soignants aux seuls mesures des précautions
complémentaires

1 kit pour les ES et 1 kit pour les EMS



Présentation du kit
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PRECAUTIONSISTANDARDZ010%

Poster

QUIZ.aUoIZE i
COMMENT? (P S

Friction hydro-alcoolique ;
» Avant et aprés chaque soin [ ‘bl
« Aprés avoir touché l'environnement

= Avant un geste aseptique

Gestion
delenvironnements

S : e Fiches réflexes
: . ' . Precautions complementaires “AIR .
' :lm;:imvmm ‘ s Prévenir la transmission aéroportée p rOfeSS|0n neIS
« Aprés utilisation, nettoyer et &
EIECaUnONSKOMPLETEN T ESRLO U EDET I ESH

désinfecter le matériel avec une | i en labsence, to
ETEVEMIAS

procédure appropride au niveau du co

« Sivous &tes enrhu
Erwironnement du patient

. D_Gemyeretdeslnfxer Y . y
et e O iy Precautions “CONTACT# SPECIEIQUES ICD
- s (poigné AN Prévenir.la transmission par.les mains et lienvironnement
porte, sanitaires, etc.]

I-jg.a:lt::lf)lus.‘:r!stiusoi" : ; eri 1 j:..l:.f::: Préca Utions HCONTACT" SPéCIFIOUES G
dans un sac fermé et selon habituels.
(a filidre adaptée

e 1 francmicecinn nar lac maine ot l'anvirannameant
Prevenirlad

« Individualisé si | E ¢
( 5 MBETIEIN  Solsetsurface v - A =
RN e <o ol e cautionsicomplementairesECONTAGE &
1 souillé avec un détery . W i - - : iy N i
Gzztlan dzs st " Gans b o i SRR PTEVENI AT ansSmissionpardesmainsetlenyironnement

3 l'eau puis désinfect! surfaces fréqu:
« Ponter des équipements de protection Javel 0,5% de chlore:
individuelle = de javel 32,6% et 800
dans la chamt, (stable 24 h)
« Eviter les procédures manuelles de vidange et
d'entretden des urinaux, seaux et bassins, etc. et
proscrire leur ringage avec douche et douchette

Gestion des ex Elimination :

ProYecid .

» Porter| Frotaziiy < Lavebassinousacpn réfies Sols et surfaces
* Si contact r: « Elimination des prote 4 G >

Fisgin § tmlronmm?v des sacs protecteurs

* A éliminer im

+ Entretien quotidien
avec les produits habituels

« Pour let
les disp.
» Connalt

« Friction hydro-alcoolique
systématiquement avant et aprés
tout contact avec le patient et son
environnement

Merci de prendre contact avec un membre de U'équipe « Individualisé si possit d TAYAET
- 5 <« AIR » « Essuyage humide ave GEStion desiexc

: et ooy « Privilégier lave bassin ou sac protecteur
Slag) of p Ay d 4ondidd /g U nianed 4o Yl o bt de stock de const & ussgeuilgiie
D T = RS 5
Sezitions - DU 3 ES « Elimination des protections a
Hré‘JJ!‘Jﬂ‘J 4 g‘)Jr‘er‘r"j 4 d'incontinence et des sacs protecteurs : (
Merci de prendre contact ayec un membre de Uéquipe re: . > ,d‘""(!" DASRI en cas de diarrhée = p 5 >
: infectieuse
S L CONTACT » SPECIFIOUES ICD - dans les DAS pour les BMR et BHR N r | ) + Si contact rapproché avec
- — TRy > = =— - le patient et son environnement
7 &F ronbart sins Vo mablomt - W a 7 g Materiel'de’soins: ~ 6 * A éliminer immédiatement aprés
Merci de prendre contact avec un membre de U'équipe = B - JIC/ ® le soin (DAS)
ns <« CONTACT » SPECIFIQUES G « Individualisé si possible (brassard a TA, etc.)
+ Essuyage humide avec un dé /dé aprés chaque utilisati
e T — « Pas de stock de consommables dans la chambre
MErcide prendre contactavee redel L « Ne pas jeter le matériel non utilisé

Precanti

UNIQUEMENT
si contact rapproché

Avant de sortir de la chambre

(&) Affichettes de signalisation

Dés Uentrée A la sortie

&



TABLEAU RECAPITULATIF DE UEMPLOI DU KIT
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MISE EN (EUVRE DES PRECAUTIONS «STANDARD» ET «COMPLEMENTAIRES:

e rﬁ@[@{@

Powr las Squipes saignanies, les prod essionnals, kesviciteurs, las patiants cu
rasidents des Slablizsemants o sanil of midios soclau.

POURGUDI ¥

#  Alder Sils miss an place et 5 Capplication des mMesures recommandéss
[pour priswnin L transm ksion crolsia
# Conbribusr b la proieciion des professionnels

B Hilssr das supporis dinformation au phes priss des ssins

COMMENT 7
Lies précautions « Standards [ciroulzire n® 53-259 du 20 avril 1998 -
& Constitusnt Lo fass da

# Prizviennent bz risgus infectieun de patient su résident 3 soignant,

da soignant o pationt ou résident ot do pationt ou risident & patiant
o riaskdant

B S'upplguent par bous IS5 snignants, pour toute parssnng oo el ot
infectiio s non, quals gue ssiant s pathalogie, son 3g@ oo son stat
£4rDingigue, on Cat do contact awac du Eang, un Jutro Liguide bislegigua,

WNE MAKRKALED, U paa lisbo

& ce5 pracarstions «Sizndands powent & associor dans cartzing cas des pricauiions

whamplamen Eiires: -
W Ellasvisnnent an omplémen des précautions « standard »
®  Ellpc o' appliquant suivant 1o medo Se trancmiczion det micdo-smanismas

N & isbe trois bypes de pricautions complémsntaines -
[ contact sver deux cas particutiars - [ = Gate
) Uintection 4 Clostridium Difficle
Geourthalatt s

Bar

COMPOSITHMN DL EIT :

® 1 pasier sur les pré@utions «Standartds [
& T Mo A rafa s -
E‘F‘rﬁca.lirutnmpl.hnmﬁrn: sContacthe
B Précautions wContacte spécifiquas : 1L.C.O
) Pricautions «Contacts spécifiques : B
Priécautions complamentai res « Goutbelet iess
) Fricautions complémantaires sA irs

@ 5 aMichettes AN de sigratisatien - D0 10

MODE IEMPLOI DU EIT :

@ L posior Sdtadls 1ot pricutions «Sita ndainds :
I hygibne das maing, §a port des gants, 13 protection de L tenus, la port
du masque et des lunetiies, Ceniretien des mat@riels &9 ooins ot das
surfaces, L3 gestion du lings et des déchsts, la conduiie 3 tenir en s
d'AES.
IL paut dire alfiché dans 19 salles 0o SOinE.

& Las Niches réfsans axpliguant las prscautions complémantaires.
Uin code coulewr parmat de repérer visuellomoent lo type @ procautions
complémentaires : [] «Contacts wCouttalottess [ «Aire
Ung sukre coulsur 3 $i6 mbsnws pour S Grencer ks s particulions
12 Eala |61 [ ot 1es Infections & Clestridium Daicila fC.0) )
La choix des inftiales wisa & garantir & confidentialitd.

Lat fichas A% réflcoes peuvsnt & affichser sor Uunité mobifs de profoect ke
lou dipositd dquivalant] pour les sarvices do soirs des Slablissamants
dia sanié ow 5 Nenbrés de b chamibrs pour ks auires S rocures.

Elles sant assocides 3 une alfichette &4 § de signalisation o mettm s 3
parts de L chamibirg.

LasaMichatins reprisantant & ieis lomods & branemizsion of la masurs
de privention & mettne en @y : e mains, B masgue chinoical,

apparsil do protection mespirtoine de typa FFP [FFP1 ou FRFZ|.

L& lablaan auverss récpiule les masures o1 kurs indications.
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PRECAUTIONS STANDARD 20195
QUIF22QU0] 2
COMMEN;?

Gestion
de l"'environnement

Matériel ou dispositif médical

réutilisable

= Aprés utilisation, nettoyer et
désinfecter le matériel avec une
procédure appropriée

Environnement du patient

* Nettoyer et désinfecter
Uenvironnement proche
(table, chevet, etc.), les surfaces
fréquemment utilisées (poignées
de porte, sanitaires, etc.)

Linge sale et déchets

s Evacuer au plus prés du soin
dans un sac fermé et selon
lafiliére adaptée

Gestion des excreta

* Sivous toussez ou
éternuez, utilisez un
mouchoir 2 usage unique,
en 'absence, toussez

au niveau du coude
* Sivous étes enrhumé et/ou si
vous toussez, portez un masque

Friction hydro-alcoolique
* En entrant et en sortant de la chambre

J + Avant et aprés l'accés a une piece

Lavage a l'eau et au savon
* Simains visiblement
souillées

Hygiene des mains ';{4

Friction hydro-alcoolique
= Avant et aprés chaque soin
* Aprés avoir touché U'environnement

* Avant un geste aseptique

EqUIpEments
deprotectionindividuell

Gants

¢ Uniquement en cas de risque
d’exposition a un liquide biologique,
de contact avec une muqueuse et
la peau lésée

* Les mettre juste avant le geste et les
retirer juste aprés

Protection du visage

* Lunettes et masque en cas de risque
d’exposition par projection ou
aérosolisation de produit biologique
d’origine humaine

Tablier imperméable a usage unique

* Pour tout soin souillant ou mouillant
ou a risque de projections de produit
biologique

¢ Porter des équipements de protection

individuelle Gestionides Accidents

avec Exposition au Sang

* Porter les protections individuelles pour les soins exposant a un
risque de projections / aérosolisation
* Pour les soins utilisant un objet perforant : porter des gants et utiliser

AL C?~ les dispositifs médicaux sécurisés
\ .,,...@ * Connaitre la conduite a tenir en cas d'AES

Sources : Pré ! do sanié,
dtabiasement médicaseciauy, soins de ville - juln 2017 - SF2H

= Eviter les procédures manuelles de vidange et
d’entretien des urinaux, seaux et bassins, etc. et
proscrire leur rincage avec douche et douchette




Fiche réflexe

Precautionsicomplementaires=CONIACGIE
Prevenirlatransmissionpardesimains etlienvironnement

Sols et surfaces
Hygienedesimains

e Friction hydro-alcoolique
systématiquement avant et aprés
tout contact avec le résident et son

* Privilégier lave bassin ou sac protecteur SnuirahRsment

a usage unique
¢ Elimination des protections
d'incontinence et des sacs protecteurs : , : -
- dans les DASRI en cas dz diarrhée : - Prorectiondelatenue
infectieuse s 7 A
- dans les DAS pour les BMR et BHR * Si contact rapproché avec
() : le résident et son environnement
Materiel'desoins AP « A éliminer immédiatement aprés
. le soin (DAS)
* Individualisé si possible (brassard a TA, etc.)
« Essuyage humide avec un détergent/désinfectant aprés chaque utilisation
* Pas de stock de consommables dans la chambre
* Ne pas jeter le matériel non utilisé

Soarces : Pridvention de (s ransmissian cruisde « Ardcautions complamentaines coatact « Avrll 09 < SFHH @ @




Fiche de signalisation sur la porte

Mercideprendrecontactavecunmembreidelequipe

Precautions << CONTACT>>

UNIQUEMENT )
si contact rapproché Avant de sortir




Précautions “CONTACT SPECIFIQUES: G

Prevenir la transmission par.les'mains et L'environnement

Sols et surface

Nettoyer et /ou désinfecter
l'environnement proche du patient (table,
chevet, ...) des surfaces frequemment
utilisées [(poignées de porte,

sanitaires ... N J Shaatl
¢ Friction hydro alcoolique des U'ent:

dans la chambre

* se reféerer a la procédure spécifique . A Y Avant de sortir
de l'établissement "linge contaminé” @ 2 =3 13 \ :’el;:acgh:g‘lt',:u I
identifier sac : = py 0 age a
“gale + date conditionné” A= D E J puis fr_lctlon hydro-
* linge a 60° 4 ‘ / alcoolique
* linge fragile : o 4 , ‘
mettre dans un sac plastique
« pluvérisation avec produit
acaricide A-Par
* ou isolement sac fermé pendant

3 jours puis lavage habituel Si contact cutané, linge et literie

ol = A\ = Im P . 3 * gants:
Materiel de soins - M louse manches ) 1s0in=1paire de
longues & usage Recouvrir les man

* individualisé si possible (brassard a TA ...) '
unique : de la surblouse

* essuyage humide avec un détergent/

desinfectant aprés chaque utilisation a éliminer avant de sortir de la chambre
* Pas de stock de consommable dans la chambre, (DASRI)

Sowrces ; Survellisr ot prévenic (as infections aasacides aux solns - Septemdre 2010 - SFaH




AVANT D’ENTRER PRENEZ CONTACT AVEC UN MEMBRE DE L'EQUI
Precautions <« CONTACT » SPECIFIQUES : G

Pour tous les soins Avant de sol

@G [& 4

Limitation des deplacements

,,_' Limitation des visites }
Des entree Avant de sortir de la chambr

_t_‘i

Th*e

E JJ?

| /7

15% @ 5 [
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Précautions “CONTACT" SPECIFIQUES : I.C.D.

Prevenir la transmission par.lesimains et l'environnement

Sols et surface y / = | 72<) ) Friction hydro alcoolique dés l'entré
,. N Y > 24 dans la chambre

» entretien quotidien et des que )
souillé avec un détergent : .’ D * Avant de sortlr‘ d?
désinfectant sporicide OU nettoyage ‘ . Vg chambre lavag? a l'e
avec un détergent neutre, rincage =S 75 ) etausavon, puis fric
a l'eau + désinfection a l'eau de ] | e | B hydro alcoolique
Javel 0,5% : 200 ml d’eau de javel Z |
a2,6% pour 800 mld'eau=11a0,5%
(stable 24 h)

Gestion des excreta

» lave bassin ou sac protecteur a usage unique
* Protection d'incontinence dans les DASRI

Materiel de soins

* individualisé si possible (brassarda TA ...)
» essuyage humide avec un détergent/

surblouse manches
longues a usage
unique

désinfectant sporicide apres chac rtir de la chambre

* Pas de stock de consommable da 80,7% 1)

Sourcas : Survelller af prévenk (es infections sssochies awx sains « Septambre 2010 - SFary




" AVANT D’ENTRER PRENEZ CONTACT AVEC UN MEMBRE DE LEQUI
Precautions <<« CONTACT » SPECIFIQUES : I.C.

Si contact avec le patient
et/ou son environnement

Avant de sol

Limitation des déplacements

Avant de sortir de la chambre

Avant de sortir de la chambre¢

&

|/

T
==
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PrECaltioNSIComplEMEntale RGO UINELETHE
EE Ve AR ansSmisSsIonPardesprojeClioNSEROUXFEIETNUMENTS

Application des précautions standard

-8 - - = . .‘- - -
SolSet SUriaces

* entretien quotidien '
avec les produits habituels %—}5

Friction hydro alcoolique
systhématiquement avant et apr
tout contact avec le patient et sor
environnement

Matereldesoins

* individualisé si possible =0

(brassarda TA ...) ' % i

* essuyage humide avec un :
détergent/désinfectant apres
chaque utilisation

* Pas de stock de consommable
dans la chambre,

* Ne pas jeter le matériel non utilisé

Masquehirargicar
.i‘ QL\j « Dés l'entrée dans la chambre
\ N (élimination DAS)

Masquekrrre

» Dés l'entrée dans la chambre

 pour toute manceuvre respiratoire,
invasive (intubation, extubation, fibros
kiné,respiratiore, prélevement nasal)

Erolectionelatenue:
* si contact rapproché avec le patient et son (\Y:%

environnement
* a éliminer immédiatement apres le soin (DAS)

-

EUHEeSHeProtecuion

* en cas de risque de projections



AVANT/D:ENTRERIPRENEZ{CONTACT;AVECUNMEMBRE DE/’EQU]
PREGAUHONSKAGOUNELEdIIESDY>

A la sortie retirer la masque

(5
\g-n-
B @&




Precautions complementaires "AIR"
Prevenir la transmission aeroportée

Application des précautions standard
Chambre seule OBLIGATOIRE A

<

MAINTENIR LA PORTE FERMEE A

Sols et surfaces
Friction hydro alcooli
 entretien quotidien X 4 2 ( L L 9

avec les produits habituels e N \ W | ] *avant et apres tout contact

* aération pluriquotidienne S y 4 N ‘O . — avec le patient et son
\ f \ 5 W environnement

Masque FFP2

* A mettre avant d'entrer dans
4 ' " INSE chambre

* individualisé si possible =\ P . « Enlever aprés étre sorti et avc
(brassard a TA ...) AT "\ i Ty / refermé la porte

* essuyage humide avec un V4% % - ‘P i * Eliminer dans les DAS
détergent/désinfectant apres X\ : ;
chaque utilisation

* Pas de stock de consommable
dans la chambre,

* Ne pas jeter le matériel non
utilisé « si contact rapproché avec le patient et son

environnement

Materiel de soins

Protection de la tenue

* a éliminer immédiatement aprés le soin (DAS)

Sources : Prévention de [a transmission crolsée par voie resp ire - Arou g = MIFS 20TT = 23T




AVANT D’ENTRER PRENEZ CONTACT AVEC UN MEMBRE DE LEQUI
Precautions <« AIR »




Rappel des supports Cpias pour la
gestion des épidéemies

Check list

Affiches visiteurs

Mise en place des PC

Suivi des patients/résidents malades



Visiteurs

En raison d’une épidemie de gastro-entérite, nous
vous recommandons de vous frictionner les mains

avec une Solution Hydro-Alcoolique (friction des

mains jusqu’au séchage) avant et aprées votre visite.

Merci.




ar

Surveillance des infections dans les collectivités de personnes dgées
Nom de I'établissement : Année : '

Infections respiratoires aigués

Nombre de nouveaux cas

2
]
1
3
2
1
[24]25]26 2728 29]30]0t[02[03]o4[o5[o6[oT]og[oof10]11]12]13][14]15]16[17[18]10]20][21[22]23]24[25[26]27]28][29]30]31]
septembre octobre

Cas groupés d’infections respiratoires aigués basses (IRA) : 3 IRA dans un délai de 8 jours,
en dehors des pneumopathies de déglutition, chez des personnes partageant les mémes lieux, qu'elles soient résidentes
de I'établissement ou membres du personnel.

Gastro-entérites aigués

MNombre de nouveaux cas

g
6
4
3
2
1
[24]25[26]27 28 [20]30[0t|02][03(04]|05|06(07[og[oo]10]11[12]13[14]15[16]17[18[10]20]21]22|23(24(25]26]27( 28] 20[30]31|
septembre octohre

Cas groupés de gastro-entérites aigués (GEA) : 5 GEA dans un délai de 4 jours
Chez des personnes partageant les mémes lieux, qu’elles soient résidentes de I'établissement ou membres du personnel.



Conclusion

* Aide ala mise en place précoce des mesures
d’hygiene

* Uniformisation des pratiques sur les
établissements

* Information des usagers et des patients



