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Tenue professionnelle
Précautions Standard
Champ d’application et stratégie de mise en ceuvre
Hygiene des mains (avec affiche synthétique) :
" Equipements de protection individuelle (EPI) :
- Dans quel ordre ajouter les EPl a ma tenue de base ?
- Dans quel ordre retirer les EPl sans me contaminer ?

Hygiene respiratoire
- Gestion des excréta

Prévention des Accidents d’exposition au sang (AES) et

aux liquides biologiques (AELB) (avec fiche reflexe)

- Gestion de I'environnement

Centre Hospitalier
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LA TENUE PROFESSIONNELLE

Cheveux : Tunigue/pantalon ou

Propres, courts ou attachés Blouse :

Entretenue par 'employeur

Changement guotidien 3 minima et dés gue
souillée

Manches courtes = hygiene des mains facilitée
Absence d'effets personnels : gilet, foulard...

i presence d'un badge nominatif, il doit &tre

epinglé et doit pouvoir &tre nettoyé-desinfecte

Mains et poignhets :

Ongles propras, courts, sans vernis (meéme

incolore) ni faux ongles

Tolérance ZEROD bijou

Les chaussures :

Reservées a I'activite, Mettoyables,
Confortables, Anti-dérapantes, Silencieuses,
Fermeées c'est-3-dire recouvrant 'ensemble du
pied (zeécurité) et 3 bride {bonne tenus au
pied)

Je nettoie régulierement mon casier de vestiaire

e | Centre Hospitalier
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C toPR‘S

Champ d’application
& stratégie de mise en ceuvre

Les précautions standard

sont a appliquer pour tout soin, en tout lieu
pour tout patient ou résident

quel que soit son statut infectieux

et par tout professionnel

B un ensemble de mesures visant a réduire le risque
de transmission croisée des agents infectieux

v entre soignant, soigne et environnement
v ou par exposition 4 un produit biologique d'origine humaine (sang, sécrétions, excreta...)

M un socle de pratiques de base

v"  s'intégrant dans toute stratégie de prévention des infections associées aux soins
et de maitrise de la diffusion des bactéries résistantes aux antibiotiques

v contribuant & la sécurité des soins (soignant/soigné)
lors de la prise en charge d'un patient ou d'un résident

' le respect des obligations et recommandations vaccinales

v"  associé aux précautions standard, il contribue & la prévention
de la transmission croisée des micro-organismes

& un prérequis

v mettre en ceuvre les organisations et allouer les moyens nécessaires
a leur mise en place et a leur observance

.’ Stl‘.}pRiSk Ensemble, adoptons les précautions standard
c P Ius Pour tout soin, en tout lieu, pour tout patient ou résident, par tout professionnel

Aumene + Ridne - Alpss

e | Centre Hospitalier
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Hygiene des mains

M lors des soins
et en préalable a toute hygiéne des mains
¥ avoir les avant-bras dégagés

¥ avoir les ongles courts, sans vernis, faux-ongles, ou résine
¥ ne pas porter de bijou (bracelet, bague, alliance, montre)

W effectuer une hygiene des mains

AVANT | ¥ un contact avec le patient ou le résident
¥" un geste aseptique

§ g ¥ un risque d'exposition a un produit biologique
APRES d'origine humaine

- ¥" un contact avec le patient ou le résident
un contact avec I'environnement du patient ou resident

W la désinfection des mains par friction
avec un produit hydro-alcoolique
est la technique de référence

dans toutes les indications d’hygiéne des mains
en I'absence de souillure visible

B en cas de mains visiblement souillées

proceder a un lavage simple des mains
a I'eau et au savon doux

Aurvere - Andne- Apss

.” Stﬂpﬂ.hk Ensemble, adoptons les précautions standard
c P Ias Pour tout soin, en tout lieu, pour tout patient ou résident, par tout professionnel

J
J
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Coias

Bretagne

e L @ICNG Prafque e

Avant-bras
dégagés
Mains sans bijou : Jusqu’au
i alliance mplir 1 SO ERN Y séchage complet
Ongles courts ¥
sans vernis '

Al Fai e Arlos mains désinfectées

mains préservees

Sur des
mains seéches
non souillées

lusiradors adroliies des Rec ommandaton pour

T Frygebery & e i i, 3FHH 2009,
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Equipements

de protection individuelle

Les équipements de protection individuelle (EPI)
désignent les mesures barriéres suivantes

B protection des mains : port de gants
B protection du visage : masque, lunettes
B protection de la tenue : tablier, surblouse

H@®L®®

gants masque lunettes tablier surblouse

Les EPI, utilisés seuls ou en association,
protegent les professionnels du risque d’exposition
a des micro-organismes

B lors des contacts avec les mugueuses, la peau lésée

¥ en cas de contact ou risque de contact/projection/aérosolisation
de produit biologique d'origine humaine

Un prérequis

B porter une tenue professionnelle propre, adaptée
et dédiée a l'activité pratiquée

.' StDPRiSk Ensemble, adoptons les précautions standard
c Plas Powr tout soin, en towt iew, pour tout patient ou résident, par tout professionnel

Auvergne - Rhine - Mpes

e ) Centre Hospitalier
f) %aumur
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Equipements

de protection individuelle

Port de gants

B porter des gants uniquement
¥ en cas de risque d'exposition au sang ou autre produit biclogigque d'origine humaine
v" de contact avec une muqueuse ou la peau lésée
¥ lors des soins si les mains du soignant comportent des lésions cutanées

B mettre les gants juste avant le geste

B retirer les gants et les jeter immeédiatement apres la fin du geste

B changer de gants

¥ entre deux patients ou résidents
¥ pour un méme patient/résident, guand on passe d'un site contaminé 3 un site propre

Protection de la tenue (usage unique)

B porter un tablier imperméable
lors de tout soin souillant cu mouillant ou exposant & un risque
de projection/aérosolisation de produit biologigue d'origine humaine

B porter une surblouse imperméable a manches longues

en cas d'exposition majeure aux produits biclogigues d'origine humaine

B mettre la protection juste avant le geste

B éliminer la protection immédiatement
a la fin d'une séguence de soins et entre deux patients ou résidents

Protection du visage

B porter un masque a usage médical et des lunettes de sécurité

e

i‘ ' StﬂpRiSk Ensemble, adoptons les précautions standard
c P Ias Pour tout soin, en tout lieu, pour tout patient ou résident, par tout professionnel

Auvergre « Rndne- Alpes

B ouun masque a visiére

en cas de risque d'exposition par projectionfaérosolisation
a un produit biclogique d'origine humaine

e J Centre Hospitalier

Saumur
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Dans quel ordre ajouter les EPl a ma tenue de base?

Relai Territorial d’Hygiéne du SAUMUROIS 2022

Effectuer une friction
des mains avec une SHA

Revétir le tablier

Positionner les lunettes
de protection

Puis o ‘

PHA

Et o enfiler les gants de protection

* Dans le cadre des Précautions standard

Equipe Opérationnelle en Hygiene - 2025
e | Centre Hospitalier
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Dans quel ordre retirer les EPl sans me contaminer

Relai Territorial d’'Hygigne du SAUMUROIS 2022

B Enlever les lunettes de o Enlever le tablier ou la sur-blouse en

brotection

@vitant tout contact avec sa partie
exterieure

@ o Enlever le
- . Masque en &

1 Evitant tout

Oter les gants

J contact avec sa
partie filtrante
Utiliser les liens
w ou elastiques

Ordures menageéres
Sauf si visuellement souillés de
liquides biologiques

(6

Et

effectuer une friction des mains avec une SI;_IA

Centre Hospitalier

5aumur‘ Equipe Opérationnelle en Hygiéne 2025
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Hygiene respiratoire

Pour prévenir la transmission des infections respiratoires

M faire porter un masque a toute personne
présentant des symptomes respiratoires
de type toux ou expectoration

(patient, résident, visiteur, professionnel, intervenant extérieur, aidant...)

B utiliser un mouchoir a usage unique

pour couvrir le nez et la bouche lors de toux ou eternuement
% M le jeter immédiatement aprés usage
M en I'absence de mouchoir, tousser ou éternuer

au niveau du coude ou en haut de la manche
plutdt que dans les mains

. M réaliser une hygiéne des mains aprés contact
é avec des sécrétions respiratoires ou des objets contaminés

Q g W ne pas toucher les muqueuses (yeux, nez, bouche)

avec des mains contaminées

B mettre en place une information
sur les mesures d'hygiéne respiratoire a prendre
B mettre a disposition le matériel nécessaire

dans les lieux stratégiques (masques, mouchoirs jetables...)

.' ' StDPRiSk Ensemble, adoptons les précautions standard
c P Ias Pour tout soin, en tout lieu, pour tout patient ou résident, par tout professionnel

Avrergre < Rhdne - Apes

e ) Centre Hospitalier
f) %aumur
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Gestion des excreta

La gestion des excreta
comprend tous les soins en rapport avec leur manipulation

(toilette, changes, prelevement, élimination,
ainsi que I'entretien des contenants : urinal, bassin, seau, bocal...)

B porter des équipements de protection individuelle
de maniére adaptée
(port de gants de soins, protection de la tenue)

M respecter I'hygiéne des mains

lors de |a gestion des excreta (urines, selles, vomissures)

B eéviter les procédures manuelles
de vidange et d'entretien des contenants

@ proscrire leur rincage (ni douche, ni douchette)
en raison du risque d’aérosolisation

.' StDpRiSk Ensemble, adoptons les précautions standard
c P Ias Pour tout soin, en towt lieu, pour tout patient ou résident, par tout professionnel

AurvEre « Rhdne- Mpes

e ) Centre Hospitalier
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Prévention des AES

Accident avec exposition au sang ou tout autre produit biologique d'origine humaine

Pour les soins utilisant un objet perforant

B porter des gants de soins

B utiliser les dispositifs médicaux de sécurité a disposition

B apres usage :

¥ ne pas recapuchonner, ne pas plier ou casser, ne pas désadapter a la main

¥ si usage unique : jeter immédiatement aprés usage
dans un conteneur pour objets perforants adapté, situé au plus prés du soin,
sans dépose intermédiaire, y compris lors de l'utilisation de matériel sécurisé

v si réutilisable : manipuler le matériel avec précaution
et procéder rapidement a son nettoyage et sa désinfection

Pour les soins exposant a un risque de projection/aérosolisation

B porter des équipements de protection individuelle

de maniére adaptée
(protection du visage, de la tenue, port de gants si peau lésée)

Dans les secteurs ou sont pratiqués des actes ou des gestes
arisque élevé (bloc opératoire, odontologie, laboratoire...)

B mettre en ceuvre des procédures et des techniques
limitant les risques d'accident avec exposition au sang
ou a tout produit biologique d'origine humaine

La conduite a tenir en cas d'accident avec exposition au sang

B doit étre formalisée, actualisée,
accessible a tous les intervenants dans les lieux de soins

.- " StDpRiS k Ensemble, adoptons les précautions standard
c P Ias Pour tout soin, en tout lfew, pour tout patient ou résident, par tout professionnel

Aureipne « dne- Mipss

e ) Centre Hospitalier
f) %aumur
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Conduite a tenir
en cas d'accident avec exposition au sang

Qu'est-ce qu'un AES 7
Tont contact aved: kors:

: > dusang > d'une plglre ou dune coupure
Accident > unliquide biologique contenant du sang  3¥eCUN objet contamine
exposant au sang > un liquide blo wisiblement  eFIngue, salpel...)
soulllé de sang mal ere > 0°un CoNtact sur peau ksee
comme F--:-terftb‘:lba‘ru':nt contam rant ojection surune
tel que Iquide céphalo-rachidien, mujustse (el bouche, nez)
liquide pleural, secrétions genitales....

1 En urgence : premiers soins a faire
5i piglire, conpure, ou comtact sur peau léséa

- Ne pas falre salgner.

- Nettoyer Imméd@tement  zone autandes fegu et au savon puls rincer.

- esinfecter pendant au malns 5 milrutes avec Fum des désinfectants sulvants ;
«Dakin®,
- 83U de Jawel & 2,6 % de chiore actT diluse au 1/5%
=03 defaut : - polyWdone lodée en solution demigue, (Seads demigus)

- alcool a T,

5 projectbon sur mudgueusss
- Rincer abondamment au mioins 5 minutes, au sénim physioiogigue ou & Feau.

2 Dans|'heure : prendre un avis médical

Pour @valuer |8 rque Infectieu {notamment VIH, VHE et VHC) an fonction du
- statut EH'I}HIMUE-I]E la [PEFSONME S OLIFCE ael 500 aoroed
[notarnment vis-3-¥ls duVIH par test rapide),
- type d'exposition,
- Immunit de |3 personne exposée hapatite B
Pour mettre en route 5| bescin un traltement post-sxposition le plus tot
possible et au mieux dans les 4 heures pour une eMcacite optimale,

Mumérod contacter en ungendce

3 Dans les 24 heures

Informer votre hierarchie.

Deckarer faccident du travall.

Sulvre s recommandations du medecin pour votre suvl clinique
o semiogique.

Informervotre medecin du travall Rotamment pour efectuer Coordomnées du médedn du travall
Fanalyse des causes de faccident ann deviter quil ne se feprodule.

¥ e s iy g i sl o, T L

e de
/;'ﬁfi ~ Initintnaicad derecheache ol d o oot pos o prveeica donedderh do bovad abd oo okl e profs skoreallss - o e Jrrade & TT 5

J
J
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Gestion

de I'environnement

Matériel visiblement souillé ou potentiellement contaminé

par du sang ou tout autre produit biologique d'origine humaine
(dispositif médical, linge, déchet...)
B manipuler le matériel

avec des équipements de protection individuelle adaptés

Matériel ou dispositif médical réutilisable

B avant utilisation
vérifier que le matériel a subi une procédure d'entretien
appropriee au niveau requis (non critique, semi critique, critique)

W apres utilisation

nettoyer et/ou désinfecter le matériel avec une procédure appropriée

Nettoyage et/ou désinfection
selon des procédures et fréquences adaptées

B de I'environnement proche du patient ou du résident
(table de chevet, adaptable, lit, ...)

B des surfaces fréquemment utilisées
(poignées de porte, sanitaires...)

M des locaux (sols, surfaces)

Linge sale et déchets

M évacuer au plus prés du soin dans un sac fermeé
et selon la filiére adaptée

i thiiie Powr tout soin, en tout lieu, pour tout patient ou résident, par tout professionnel

e ) Centre Hospitalier
f) %aumur
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i‘ ‘ StﬂPRiSk Ensemble, adoptons les précautions standard
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