colds SYNTHESE DES PRECAUTIONS D'HYGIENE SELON LA PATHOLOGIE EN EHPAD

Tle-de-Fronce
Ce document définit le type de précautions a mettre en place selon la pathologie, en complément des précautions standard et d'un renforcement de
I'hygiéne des mains du résident. Les mesures préconisées ont été adaptées aux Ehpad qui sont considérés comme des lieux de vie. Elles ne concernent

donc pas les établissements de santé. De plus, elles s'appliquent aux cas isolés et sont a réévaluer en cas d'épidémie avec I''MH, le CPias et I'ARS.

PC POURLES

TYPE DE
SOIGNANTS

PATHOLOGIE

|

Colonisation/Infection a BHRe, BMR /

Conjonctivite

I

MESURES ASSOCIEES
POUR LE RESIDENT

/

Limiter les activités collectives

I

DUREE DES PC
ET MESURES

/

=

& virale : adénovirus , Privilégier les repas seul Jusqu'a disparition des symptémes (¥
= bactérienne / 3
Porter un masque chirurgical si 3451 4 partir de la premiére prise
Coqueluche PCG sortie de chambre** J.ap o prermiere p 4
Privilégier les repas seul et selon I'antibiothérapie
Dermatophytose / Attacher les cheveux
¥ teigne du cuir chevelu Utiliser peigne et linge dédiés Jusqu'a mise sous traitement 5
Protéger les |ésions si sortie de efficace
PCC
chambre
T Arréter les activités collectives  RERENZAETIGERERIEINIEIEN IR
Gale commune PCC spécifiques i : o
Privilégier les repas seul le traitement de I'environnement
Jusqu'a disparition des symptémes
Gastro-entérite aigue A . i
1 wrale.: rotavirus, adénovirus, bee Si Shigella spp ou STEC : levée des
AR e, PCC si 2 coprocultures négatives a 3
= ga;:terlelr;ne : Sgcgelll‘a SPP: Arréter les activités collectives 24h dl,'nt%rtV:”?’ at’.g?otlﬂs, ABh
almonella spp, E.coli,... Instaurer les repas en chambre apres l'arrét de I'antibiothérapie
Hépatite A* PCC j. apres le début de l'ictere 5]
Infection a Clostridioides difficile PCC spécifiques il At Iaﬂdlsparltlon 2 6
symptomes
S S Urgence vitale : prise en charge immeédiate et transfert en
Infection invasive a méningocoque* ; )
pce établissement de santé par le SAMU J
Infection respiratoire basse Porter un masque chirurgical si Jusqua disparitiondes
= virale: parainfluenzae, VRS, PCG sortie de chambre** S :40a.|ntenlr7_J\-/rF?§X‘ - 2
SARS-CoV-2*, grippe, adénovirus vilaai grippe et 10). max. si g
ISR/ ES e e parainfluenzae, SARS-CoV-2
= bactérienne : S. pneumoniae,
L.pneumophila*, H. influenzae / / 4
Infection respiratoire haute L o 5
= virale : angine & adénovirus Porter un masque chirurgical si  RESREERIREUNIILESSUIGES 2
- --- - - PCG sortie de chambre**
=~ bactérienne : scarlatine et angine Privilégier les repas seul 24h aprés le début d'un traitement 4
astreptocoque A, épiglottite efficace
Plaie, Iésion cutanée
5 virale : herpes localisé / ) o o Jusqu'a la dessiccation des crodtes |4
herpés généralisé PCC Protéger les |ésions si sortie de
chambre
=" bactérienne : streptocoque, / Jusqu'a 72h si antibiothérapie 5
staphylocoque nécessaire pour impeétigo
Pédiculose / Attacher les cheveux
== poux de la téte Utiliser peigne dédié 3
= poux du corps PCC Protéger les Iésions si sortie de \Jusqu.a ellmlnatlgn par un
chambre traitement efficace
Syndrome pieds-mains-bouche PCC / 7j.apres le début des symptomes ¥
En attente du transfert en établissement de santé : arréter les activités
Tuberculose* PCA collectives, instaurer les repas en chambre, port du masque chirurgical 3
par le résident si sortie de chambre
Protéger les lésions si sortie de
/ chambre . : : .
RN Jusqu'a la dessiccation des croltes |4
S Sigenéralisé : discuter transfert
= généralisé PCC en établissement de santé

*Maladie a déclaration obligatoire
** Siimpossible : limiter les activités collectives
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PC : Précautions complémentaires
PCC : PC Contact PCA : PC Air PCG: PC Gouttelettes
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BreLOSSAIRE

ﬂ?s : Agence Régionale de Sante \

BHRe : Bactérie Hautement Résistante émergente

BMR : Bactérie Multi-Résistante

CPias : Centre d'appui pour la Prévention des infections associées aux soins
Ehpad : Etablissement d'hébergement pour personnes agées dépendantes

IMH : Infirmiere Mobile d'Hygiéne

Q’EC : Escherichia coli producteurs de shigatoxines /

PDF L I E N S
A

Fiches CPias lle-de-France :
e Précautions Standard : ici
* Précautions Complémentaires Contact en ESMS : ici

* Précautions Complémentaires Gouttelettes : ici
» Précautions Complémentaires Air : ici

\Signalement al'ARS :ici J
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https://www.cpias-ile-de-france.fr/docprocom/doc/cpiasidf-affiche-ps-2023.pdf
https://www.cpias-ile-de-france.fr/docprocom/doc/cpiasidf-ft-pcc-ems-2023.pdf
https://www.cpias-ile-de-france.fr/docprocom/doc/cpiasidf-ft-pcg-2023.pdf
https://www.cpias-ile-de-france.fr/docprocom/doc/cpiasidf-ft-pca-2023.pdf
https://signalement.social-sante.gouv.fr/espace-declaration/guidage?profil=PROFESSIONNEL_SANTE

