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Bonnes pratiques
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» Des risques infectieux multiples lies

— aux produits utilisés (eau pour
hémodialyse, dispositifs médicaux...),

— aux circonstances d’exposition au sang,

— a la susceptibilité des patients
(immunodépression...).
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 Une gestion du risqgue complexe

— risque lié a I'exposition au sang,
prévisible ou accidentel, omniprésent,

— caractere ambulatoire des patients :
exposition au risque infectieux «communautaire»

— cohérence a trouver entre « convivialité »
de la prise en charge et securité des
soins dans l'application des mesures
d’hygiene.
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e Objectifs du groupe de travalil
e Synthese des connaissances (bibliographie,
recommandations internationales,
expériences...)

e Elaboration de recommandations hiérarchisées
 preuves scientifiques,

e avis d’'experts,

e consensus du groupe
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1. Risque infectieux en hémodialyse

2. Surveillance épidemiologique et signalement
des infections en hémodialyse

3. Les accidents d’exposition au sang

4. Hygiene lors des soins aux patients

5. Conception des locaux

6. Desinfection et maintenance des générateurs
d’hémodialyse

e Annexes

iO
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1. Risque infectieux en hémodialyse (1)

— 2eme cause de morbidité et mortalité

— 1/4 des hospitalisations en lien avec les
Infections d’acces vasculaire (IAV)

— 3/4 des déces par infection en lien avec
les bacteriemies
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1. Risque infectieux en hémodialyse (2)

Localisation Nombre /100 MD
AV 04 1,7
Bactériemie 90 1.6
IRhaute ................ T i
LIRDasse 88 Qa2 EJ Hajjar, R Girard,
U 40 0,7 JM Marc et le
Endocardite 1 0,02 réseau DIALIN
59 1,0 1997-98
381 6,7
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1. Risque infectieux en hémodialyse (3)

 Fréequence des IAV liée
— ala durée d'utilisation

— au type d’acces vasculaire
IAV / 1000 jours d'utilisation :
fistule : 0,28 < prothese : 0,32 <<< cathéter 1,55

S Privilégier I'utilisation des fistules artério-
veineuses chaqgue fois que possible
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1. Risque infectieux en hemodialyse (4)

* Infections virales liees au VHC et VHB
— fréquence en nette diminution
— caractere de gravité
— survenue sur un mode épidémique possible
— caractere évitable lors des soins
acquisition communautaire possible
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2. Surveillance epidémiologique et
signalement des infections en hémodialyse

& Surveillance des IAV et des infections
virales :

—fréquentes (IAV)

—graves

—accessibles aux mesures de prévention
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3. Les accidents d’exposition au sang

SITUATION RECOMMANDATIONS NIVEAU DE
PREUVE
Precautions
standard - Vaccination contre I'hépatite B R (loi 1991)
- prévention des AES - Formation des professionnels aux précautions
et protection du standard Niveau 2
personnel - Utilisation de conteneur pour objets piquants,
coupants, tranchants (OPCT), Niveau 1

a proximité du soin

- Gants adaptés a chaque tache et de taille
adaptee

- Protections oculaires (masques a visiere)

soc
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4. Hygiene lors des soins aux patients

o Utilisation de I'acces vasculaire
e Organisation des soins

e Entretien des locaux et équipements et
gestion des déchets

* Prise en charge des patients infectes
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4. Hygiene lors des soins aux patients

Précautions lors de l'utilisation de lI'acces vasculaire
e Hygiene du patient

* Bon niveau d’hygiene et tenue propre
e Lavage du bras (zone fistule) avec solution moussante antiseptique
* Port de gants lors de la compression suivi d'un lavage des mains

ou d’une friction apres retrait
- \
o
SIS
e Tenue du personnel \/
° - i Antisepsie : PVPI
Hyg_lene .des mains ou chlorhexidine alcoolique
* Antisepsie en 4 temps ¥

d'hygiene
hospitaliére
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4. Hygiene lors des soins aux patients
Organisation des soins

e Personnel ;: formé, en nombre suffisant
(decrets 23/09/02)

e Branchement/débranchement en binbme :
Planification de I'accuell et des soins

e Education et information du patient

* Respect du temps necessaire a I'entretien
du poste de dialyse apres chague séance
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4. Hygiene lors des soins aux patients
Organisation des soins

e Au cours de la séance
 Respect des précautions standard

e Gestion des equipements : pas de partage
de materiel, pas de chariots circulant d’un
poste a l'autre sans entretien

 Préparation des médicaments dans une zone
spécifique

» Retrait des gants ou lavage de main si :
manipulation de stylos, cahiers, télephone, clavier
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4. Hygiene lors des soins aux patients

Prise en charge des patients infectés
Spécificité : patients ambulatoires, durée de séance courte
 Précautions standard, hygiene des mains

* Precautions particulieres en fonction de I'infection
— cas de I'népatite B :
& Prévention par la vaccination
& Pas de générateur ni secteur dédié si strict respect des
précautions
cas des BMR : utilité des PHA de friction, isolement
geographique parfois necessaire
francaise Hygiene en hémodialyse
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5. Conception des locaux

e Le CLIN doit étre consulté lors de la
programmation de travaux, I'aménagement de locaux

(décret du 6 decembre 1999)

e Deécret n°2002-1198 du 23 septembre 2002 et
arrété du 25 avril 2005 : conditions techniques
de fonctionnement pour la pratique de

I'épuration extra-rénale

e « au minimum 2 boxes pour la prise en charge des
patients nécessitant un isolement » D. 712-131

» surface minimale par poste 10 ou 12m?

e au moins 1 point d’eau pour 4 postes
francaise Hygiene en hémodialyse
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5. Conception des locaux : les points a considérer
— Poste patient, possibilité d’isolement
— Points d’eau pour I'hygiene des mains
— Vestiaire et toilettes patients
— Poste de soins, préparation medicaments

— Locaux de stockage, techniques
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6. Désinfection et maintenance des
genérateurs d’hémodialyse

e Désinfection interne et externe
systématigue entre 2 patients

* Produits et procedures validéees

* Instructions fournies par le fabricant
(mode d’utilisation, entretien...)

* Respect des recommandations de
maintenance et de sécurite
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Conclusion et perspectives

 Démarche gualité et gestion des
risques . procédures adaptees a la
structure

 Formation du personnel
e Participation des patients

» Evolution des produits, des méthodes,
des référentiels
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