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Commission spécialisée Séaurité des patients :
infections nosocomiales et autres évinements indésivables
liés ot soins et auw pratiques
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O Constitution d’'un groupe projet
® Etat des lieux des pratiques

® Analyse des risques

O Détermination du plan d’action

O Mise en ceuvre

® Evaluation

METHODOLOGIE
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Pilote : infirmiére hygiéniste

@ 1 cadre de santé

@ 2 infirmiéres

® 5 aides-soignants(es)

@ 1 représentant des services économiques

@ 1 praticien en hygiéne

@ 1 coordonnateur de la gestion des risques
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Evaluation des pratiques > [20 observations et interviews]

Absence de lave-bassins

(00]

Collecteur d'excreta mutualisé

Vidange et nettoyage du collecteur dans le cabinet de toilette

Utilisation des gants de soins non-conforme aux recommandations

Absence de protection de la tenue professionnelle

Utilisation de la douchette présente dans le cabinet de toilette

Absence de désinfection du collecteur aprés utilisation

Al IN]ITO

Y I Iy [20) I [ NG ) P

Vraisemblance \

1 Peu fréguent (moins de 20%0) 1 2

Moyennement fréquent (de 20% a 40%)

2
3 Fréquent (de 41% a 70%)
4

Tres fréquent (de 71% a 100%)

Gravité
Tres peu d'impact sur la transmission croisée

~
v
AlWIN|F

Peu d'impact sur la transmission croisée

Impact significatif sur la transmission croisée
Impact majeur sur la transmission croisée

AIWIN |-

J
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ORGANISATION DES LOCAUX

Unité d'Hygiéne
Hospitaliére

Douchettes dans
les cabinets de Encombrement des locaux a usage
toilette technique
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CONSTATS

© architecture des services de soins
Difficultés organisationnelles : ® encombrement des locaux vidoirs
& équipements insuffisants ou inadaptés

Résistance au changement

PROPOSITIONS D'AMELIORATION

. L . [ Colit excessif |
Equipement systématique en lave-bassins . > Localo: renaics |
Centralisation systématique du traitement » (Locaux inadaptés |

manuel des collecteurs

Dispositifs protecteurs a usage unique . — [ Colt excessif |
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Décompte quotidien pendant 7 jours des opportunités d'utilisation

a
ETUDE DE CHARGE SUR LA FREQUENCE D'UTILISATION
i e DES DISPOSITIFS DE RECUEIL DES EXCRETA
Hezpitalizre
Dains e cadre d'un groupe de ravail sur 2 gestion das excréla, mefire une crolx & chague vilisarion d'un de ces AIspositifs

nommgs ci-dezsous lo jour concarnd pendant Lo semaine, de jour comme da muit.
Nous vous remercions pour veire collaboration.

SEMAINE DU 20 AU 27 JUIN 20l

)
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EVALUATION DU RECOURS AUX
COLLECTEURS D’EXCRETAS

Nombres d'utilisations

Unité de soins bassins urinaux | chaises percées
Chirurgie ortho-traumatologique | 138 89 | =
Soins de suite et réadaptation 117 79 \ g,
Chirurgie viscérale 54 25 .
Surveillance continue 44 13 4 ) =
Ehpad 2 44 39 | »8
Soins de longue durée 3 42 15 > "‘"{\
Médecine interne et gériatrique 38 27 6 | -
Accueil des urgences 28 29
Cardiologie 11 64 3 \
Soins de longue durée 2 11 8
Gynécologie-maternité 10 0 > F
Médecine interne et pneumologie 7 50 2 :
Soins de longue durée 1 3 0
Ehpad 1 0 0 ) s
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PLAN D’ACTION

Renforcer la thématique «gestion des excretas» dans les ateliers de
formation en hygiene hospitaliére.

Diffuser un protocole de nettoyage des collecteurs d’excretas dans
le cabinet de toilette.

1> Avaisser e risque résicue de transmission coisée |

Equiper les unités de soins identifiees avec une lave-bassin a action
thermique.

Proposer la prise en charge centralisée des collecteurs d’excretas
aux unités de soins situées en deca du seuil de pertinence déterminé
pour justifier 'achat d’'un lave-bassin
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— .
Bennes pratiques de neftoyage
wemne  @12S dispesitifs de recuell deneréie

APFL.E C‘haqur_. utilisation

Dupcmhrs E !

concernés I I I I‘I I I I I

1. Réaliser un acte dhygiéne des mains’. . "
Enfiler un taoblier plastigue & usage @
unigue et des gants de soins non stériles = 4

2. Vidanger le collecteur dans les W du g Lo oA 'F
cabinet de toilette Essuyer les résidus >< I\ r._w,' | —

d excréta (sans utilisar dcjaf sous prassion)
3 Fulvériser le détergent/désinfectant en
spray sur les surfoces du collecteur
=
4 Laisser agir cing minutes \‘gj
B Diminution de la
3. Rincer avec la douchette . — . ,
syt force du jet d’'eau

& Sécher le dispositif ou moyen dessuie-

[]
magins 4 usage unigque puis enlever gants A__ éﬁ]

at tabliers

1. Réaliser un acte dhygiéne des mains' et !_]
ranger le dispositif de recueil Hw‘n LT

tnztrumamtotion pondant o fempe pricontd

" L iricthen ovec une solution iyaro sicoclqoe dolf S
™ Eiminer les réshius o ety oo Sisposity & Maide do papier folleti
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® Sous-estimation du risque par les équipes soignantes

& Résistance au changement

< Difficultés pour modifier les organisations

< Difficultés pour convaincre les décideurs financiers

® Intérét du travail en groupe projet

© Apport des outils utilisés en gestion des risques

[J' e vous remercie pour votre atten ﬁan}
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