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Découverte d’un cas COVID chez un
patient en cours d’hospitalisation

B Réagir dés le premier cas pour éviter foyer épidémique T ——

B Recueillir la description précise des caractéristiques cliniques et e —
épidémiologiques chez le cas S

B Etablir la liste et dépister les contacts personnels, patients,
visiteurs

B Informer le patient et ses proches

Tweshcn posie
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Si 2 cas reliés = épidémie

Etendre les dépistages a tous les patients et personnels de 'unité/service, y compris
asymptomatiques

Patients : JO, J7 et J14 (et tant que des nouveaux cas sont identifiés).

Personnels (jour et nuit) : a JO, a renouveler a J7 si plusieurs cas.

Arréter les admissions en SSR-SLD et, en MCO, arréter les admissions en chambre double
Arréter les transferts, les visites, les activités communes

Regrouper les cas dans un secteur et sectoriser le personnel soignant (y compris nuit et week-
end), renforcer I'équipe PNM

Formation par I’'EOH, en incluant les personnels transversaux et de nuit, pour renforcer
I'application :

» des précautions complémentaires gouttelettes et contact,

» du port du masque, FHA, distanciation physique,

» désinfection du matériel partagé et bionettoyage de I'environnement

-> Epidémie considérée comme contrélée : absence de nouveau cas chez des patients ou personnels
depuis 14 jours.
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Suivi de clusters de juillet 2020 a mai 2021

n=911

Foyers épidémiques COVID en cours dans les hdpitaux de I'AP-HP
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Journal of Hospital Infection
Available online 7 May 2021
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Letter to the Editor
Controlling healthcare-associated transmission of
SARS-CoV-2 Variant of Concern 202012/01 in a

large hospital network

C. Duverger & B, V. Souyri, C. Montsil, 5. Fournier
AP-HP COVID-19 Infection and Prevention Control Group
https://doi.org/10.1016/j.jhin.2021.04.031

* Objectif : comparer le nombre de cas impliquées et la durée
des clusters variant historique (non-VOC) vs VOC-202012/01.

* Méthode : comparaison des clusters entre le 20 décembre et
le 21 février 2021.

* Résultats : 218 clusters (145 non-VOC et 73 VOC-202012/01).
Pas de différence significative entre les 2 types de clusters.

Nombre de cas 7 [4-14] 6[3-12,5]
Patients 3[0-8] 2 [0-6,5]
Personnels 41[2-7,5] 51[2-7,5]
Durée (j) 10 [5,5-19] 9 [5-15,5]
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Lettre de mission du DG : 12 janvier 2021

B Le service de Prévention du Risque Infectieux est missionné pour réaliser
des visites d’observations dans les sites concernés par des foyers
épidémiques de Covid-19.

B Objectif : en collaboration étroite avec les EOH des sites et les équipes
concernées, repérer et déterminer les facteurs favorisants ces épidémies
afin de pouvoir définir collectivement et mettre en ceuvre les actions
correctrices appropriées.

B Visite des sites demandeurs, en raison de la criticité élevée du cluster:
nombre élevé de cas patients, durée du cluster, difficultés a mettre en
ccuvre les mesures de prévention, patients a haut risque infectieux, etc

B 13 visites réalisées.
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Observations - Pistes d’amélioration

B Protection des patients et des personnels :

désinfection des mains par FHA, mésusage des gants, port du masque par le
patient, port d’'une visiére + un masque pour tout soin auprés d’'un patient
qui tousse ou crache, bionettoyage du matériel partagé, distanciation
physique (repas, pause cigarette, ...)

- Renouvellement des messages de la communication reprenant ces 5
messages clés

B Recommandations institutionnelles pour la prévention de la transmission :
porter et diffuser un message cohérent et institutionnel.

Disponibilité du matériel : disponibilité des EPI trés inégale d'un site a l'autre.
Chambres a 2 lits : facteur de transmission dans les situations épidémiques.
Effectifs PNM : effectifs incomplets, mutualisation, intérim.

Implication des cadres et des chefs de service.
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Propositions

S’appuyer sur I’'encadrement médical et paramédical pour relayer les
recommandations de protection des patients et personnels, et s’assurer de
la disponibilité du matériel de protection.

Renforcer les effectifs paramédicaux en cas d’épidémie pour assurer la
sectorisation des personnels, et absorber la charge de travail
supplémentaire.

Encadrer et limiter I'utilisation des chambres doubles, notamment en
période épidémique, et prévoir uniquement des chambres individuelles,
avec douche et toilettes, pour tout projet de réhabilitation ou de
construction.

Appuyer institutionnellement la diffusion des recommandations de
prévention de la transmission

Relancer la communication sur les messages de prévention essentiels.
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Check-list : Prévention Transmission Covid-19

B Création d’un outil d’aide a I'auto-évaluation, a destination des cadres et des
équipes

B Utilisé avec I'appui des EOH

Le fichier comporte 4 onglets:

Onglet 1 = Guide de lecture de la grille
Onglet 2 = Grille Check List

Onglet 3 = Résultats

Onglet 4 = Attendus
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Guide d’utilisation de I'outil

CHECK LIST PREVENTION COVID-19 ASSISTANCE (fJ) HOPITALIX
PUBLIQUE DE PARIS

Version 1 -11 mars 2021

Objectif du fichier

La check-list Prévention de la transmission de la Covid-19 a été créée pour étre utilisée par les cadres de santé au sein des services cliniques.

Elle permet de réaliser une auto-évaluation réguliére de la mise en application des mesures essentielles pour la prévention de la transmission de la Covid-
19.

Il est recommandé de I'utiliser en présence d’un cluster, mais aussi de fagcon réguliére pour s'assurer du bon maintien des mesures mises en place. Le

correspondant en hygiéne du service peut contribuer a cette auto-évaluation.

L'EOH de votre site peut vous accompagner pour analyser les résultats et pour prioriser les actions a8 mettre en place.
La prévention de la transmission de la Covid-19 s'appuie sur plusieurs éléments incontournables :

- Une bonne application des précautions standard par tous,

- La diffusion et le respect des recommandations en vigueur,

- Une collaboration de I'encadrement médical et paramédical afin de porter ensemble un message cohérent,

- Une communication réguliére de I'actualité et des mesures organisationnelles.

L'ensemble des référentiels cités dans ce document sont consultables sur le Share-point Risque infectieux : Intranet / Thémes et métiers / Enjeux et
stratégies / Département Qualité Partenariat patient / Covid-19.

Structure du fichier

Le fichier comporte 4 onglets:

Onglet 1 = Guide de lecture de la grille

Onglet 2 = Grille Check List

Onglet 3 = Résultats

Onglet 4 = Attendus

Le Code de la propriété intellectuelie n'outorisant, aux termes de 'articie L122-5, 2° et 3° a), d'une part, que les copies ou reproductions « strictement réservées a I'usage prive du copiste et non destinées 4 une utilisation
collective » et, d'gutre part, gue les analyses et les courtes citations 4§ titre d'ill iQn, o (OULE repre. ion ou rep. tion intég ou partielle faite sans le consentement de ['auteur ou de ses ayants droit ou
ayants cause est iflicite » (art. L122-4). Cette représentation ou reprogduction, par quelque procédé que ce SoiT, CONSTItLErait donc une contrefagen sanctionnée par les articles L.335-2 et suivants du Code de la propriété
intellectuelie.

L’AP-HP se réserve toute possibilité d'oction contre toute représentation ou reproduction faite sans gutornsation expresse et préaloble formalisée par un accord du Département Qualité Partenariat Patient, Direction
Patient Qualité Affaires médicales. »
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La check-list

CHECK LIST PREVENTION COVID-19

CHECK LIST PREVENTION COVID-19

Version 1- 11 mars 2021

Hapital :

Sewvice :

Evaluateur -

Date :

DBJECTIF 1: HYGIENE DES MAINS

3

Absence de bijous (bagues, bracelets, montre), absence de vemis 3 ongles, manches courtes : pour tout Ie personnel

PHA disponible -

alentiée du service,

dans chaque chambre,

dans le poste de soins,

dans le bureau des intemes,

dans I"office alimentaire

sur les chariots de soins ou de nursing

Une armoire sépurisée est dispanible dans e service et approvisionnée en PHA

Le port des gants est conforme aus recommandations [pas de mésusage] : pas de gants partés dans le couloir ni pour di
lez repas. lz cank rizervis aur soine wves risque de contact wrec du sang on dos liquides Biclogiques, on dez praduits ds nettayage, o

ribucr

léc

juste avant le soin et retirés juste apriz.

DBJECTIF 2 : PORT DU MASQUE - LUNETTES DE PROTECTION ! ¥ISIERES - TENUES - EPI

Masques :

Tout personnel porte un masque chirrgical
Le masque est porté de fagon conforme [nez, bouche et menton couverts)

Les masques mis 4 disposition sont adaptés aus visages

Les masques sont mis 4 disposition pour étre changés tautes les 4 heures ou plus

Les personnels connaissent les régles de distanciation physique dés lors que le masque
Des masques FFP2 sont dispanibles

Le personnel scignant connait les indications de port du masque FFP2Z

Lorsquiil est parté, le masque FFF2 est porté de Fagon confarme

Le contréle d'stanchéité [Fit-check) est réalisé

Protection oculaire -
Chaque soignant 2 accés 3 des lunettes de protection ou visiére : utilisées pour taut soin & risque de projectian
de liquides biologiques [en particulier pour les patients gui toussent, crachent etéou ne pauvent parter un Masque au

Le matériel né

pour leur nettoyage-dé i est disponible

Les lunettes ou visiéres sont désinfectées par le personnel en sortant de la chambre

Le produit utilisé ezt : le spray SurfaSate Premium® ou Surfanios Premium [1sachet de20 ml dans & L d°eau ou
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Résultats

Résultats - Check list Prévention COVID 19

OBJECTIF 1: HYGIENE DES MAINS
100%

. OBJECTIF 2 : PORT DU MASQUE - LUNETTES DE

OBJECTIFS - EQUIPE SOIGNANTE PROTECTION / VISIERES - TENUES - EPI

OBJECTIF 8 : GESTION DES LOCAUX COMMUNS OBJECTIF 3 : PATIENTS

%' OBJECTIF 4 : BONETTOYAGE DU MATERIEL ET

OBJECTIF 7 : MESURES EN PRESENCE D'UN ', .
DE L"ENVIRONNEMENT

CLUSTER

................................. OBJECTIF 5 : PRECAUTIONS CONTACT ET

OBJECTIF 6 : GESTION DES VISITEURS GOUTTELETTES
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Attendus et référentiels

- Absence de bijoux : c'est la base des prérequis pour faciliter la désinfection des mains et assurer son efficacité. Cela concerne
tout personnel qui est au contact du patient ou de son environnement.

Vidéo AP-HP : La désinfection des mains par friction-hydro-alcoolique.

- Disponibilité des PHA : accessibilité aux PHA 24h/24h et approvisionnement de tous les distributeurs.

- Port des gants selon les recommandations : réservés pour les soins avec risque de contact avec du sang ou des liquides
biologiques, en cas de contact avec les produits de bionettoyage ou en cas de peau lésée. Pas de gants portés dans le couloir, pour la
mesure des constantes ... Les gants contrairement aux mains ne peuvent pas &tre désinfectés et peuvent étre source de
contamination.

Cf. Theme2, Protection des personnels : Gants UU
Vidéo AP-HP : Les gants utiles mais pas tout le temps.

OBJECTIF 2 : Port du masque - Lunettes de protection / visiéres - Tenues - EPI

Cf. Théme2, Protection des personnels : Protection du personnel- Epidémie Covid

- Port du masque chirurgical (ou masque de soins) en continu par I'ensemble du personnel : les masques sont disponibles 241
Cf. Théme2, Protection des personnels : Flyer Masgues Covid-19
Cf. Théme2, Protection des personnels : Fiche Masgue FFP2
Vidéo AP-HP : Le masque chirurgical : gui doit le porter ? Comment le mettre ?

- Port du masque FFP2 en fonction des indications : le personnel connait les indications du masque FFP2 et porte correctement
Cf. Théme2, Protection des personnels : Flyer Masgues Covid-19
Vidéo AP-HP : Le masque FFP2 : qui doit le porter ? Comment le mettre ?
- Régles de distanciation physique : Cf.Théme2, Protection des personnels : Distanciation du personnel —Epidémie Covid

- Protection oculaire : Chaque soignant a accés a des lunettes de protection ou visiere : utilisées pour tout soin a risque de projes

Le matériel nécessaire pour leur nettoyage-désinfection est disponible et utilisé. Les visiéres ou lunettes sont-elles en bon état (matéri

Cf. Théme2, Protection des personnels : Visiéres de protection Covid-19

Cf. Théme3, Protection des personnels : Lunettes de protection
- Tenue du personnel : il n'y a pas d'accés a une tenue propre chaque jour pour le personnel soignant, des tenues UU sont-elles

- Utilisation des tabliers UU ou des sur-blouses : les recommandations de protection de la tenue sont-elles connues et appliqué

Cf. Théme2, Protection des personnels : Surblouse ou tablier

OBJECTIF 3 : Patients

- Port du masque et FHA par le patient: A appliquer par tout patient (lorsqu'il en est capable). Ces mesures sont-elles
appliquées par tout le personnel : éducation du patient, rappel des consignes, mise a disposition du matériel ... ?

Cf. Thémed, Prise en charge des patients — Parcours : Parcours des patients -Protection des patients et des personnels
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Intérets de I'outil

B Impliquer les cadres dans I'’évaluation des mesures de prévention mises en
place dans le service

+/- Impliquer le ou les correspondants en hygiéne
B Définir le plan d’action avec I'appui de 'EOH

B Communiquer les résultats a 'ensemble de I’équipe et a 'encadrement
médicale et paramédicale

B Renouveler I'audit pour mesurer les évolutions, et maintenir I'implication et
la vigilance de I’'encadrement et des équipes

14
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Renforcer la prévention

S’appuyer sur I’'encadrement médical et paramédical : check-list
Mettre en place les mesures de controle dés les premiers cas
Encadrer l'utilisation des chambres doubles

Dépister largement les patients et les personnels

Marteler les messages essentiels de prévention

» Désinfection des mains et du matériel partagé

» Masque pour patients et personnels

» Distanciation physique dés que le masque ne peut étre porté (repas, pauses)
» Aération des locaux (salle de pause, de réunion)

Renforcer la vaccination des personnels, des patients et des visiteurs
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