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Patient =resident, bénéficiaire des soins

= Répondre a certaines questions actuelles qui se posent sur
I’"hygiene des mains par friction en intégrant des données
nouvelles par rapport a 2009

= Compléter le guide pour le choix des désinfectants, publié en
2017

= Etablissement de santé, établissement et services médico-
sociaux, ville
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Contexte

10 Unités Formant Colonie (UFC) sur e
les mains suffisent pour les 201 B0 o -
transmettre sur une peau saine s s
(A”egranZI 2009) more than 10% you.

= Un changement majeur a eu lieu
dans les années 90 avec Ao o i
'introduction des PHA We're all just” 4%

— Efficacité sur I'incidence des IAS |5

— Controle de la diffusion du SARM ith sh
(Jarlier 2010, Derde 2014) with shoes.

ANTLETTEN

petri dishes
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Prod u its www.sf2h.net

= PHA = biocides

— conformité a reglementation
europeenne TP1 « produits
destinés a I'hygiene
humaine »

= (Certains ont maintenu leur
statut initial statut de
médicament

— EXxigences de la
pharmacopée
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Tableau Iv - Akde au cholx des PHA.

= Bactericidie, levuricidie, virucidie

Indications Friction hyglénigue des mains et friction chirurglcale des malns pour la:
« prevention du risque Infectieus patient (ex.- avant un geste imvasif),
« presention de [a transmission crolsse et de la colonisation {patient/solgnant],

| | V i i d i « presvention de [a diffusion des BMR/EHR: [patlent/eminonnament],
I ru CI I e « presention du risque Infectiews: solgnant (e apres exposition aus bquides biokogigues).
. . y Y Crateres de choix
- TrOIS nlveaUX d aCtIVIte_ Norme 14476 Compaosition 1l fut connaitre la nature du ou des aloools présents, éthanol ou lsopropanol, alns! que [a nature des autres male-

et principes actifs cules jagents dermoprotectaurs, palssissants, excpents. . ).
Aloook seuls (éthanod ou lsopropancl) ou en melange
substances dermoprotectrices ot exciplents.

Ewiter les PHA contenant d'autres prodults antisaptiques que les aloools.

« Activité virucide, trois virus tests : Poliovirus, Adénovirus et Porsne isalo das s 3t e g, pose de emande e formiaon
NO rOVI rus mu rl n Demander systématiquement la formule confidentielle qui doft étre communiques au médecin de la santa au
e, . . < . ., . L, . travall wolre au praticien hygheniste. Prendre en compte |a durse de contact nécessaine selon les objectifs figs qui
» Activité virucide a spectre limité : deux virus tests : Adénovirus peut cMferer sebon s proc:
. . AcCtivite antimioro- Exiger e dassier scientfigue complet Incluant kes proces-verbaue des nommes revendiguess (ne pas se contanter
et NOI‘OVII’US murin bilenne delafiche technigue ou de documents « publicitaires » proposes par ke fabricant).
Et nomes en
- ey, s . . . -, . eur** assod Specire minimum FHA Spectre minimum DCF
. ACt'V'te V|rUC|de Contre |ES VIirus enveloppes S VvVirus de |a vigueur s « Bactéricidie: NF EN 13727 en conditions de proprats inorme de phass | - Bactéricidie: NFEN 13727 en
. 2-etape 1) et NF EM 1500 {norme de phase 2 - etape 2 conditions de proprete (nomme de
- Levuricidie : narme de phasa 2- L -3 ase 2-
vaccine. L o\ e kphee e like | sz Soe b o )

- Virucidie : MF EM 14476 en conditions de propreté (nomme de phase 20 | - Levuricidie: NFEN 13624 (norme
. . . atape 1), activité viruckde complete ou acthite vinuchde 3 spectre limite de phiase 2- &ape 1, activits
{test sur adenovinus et norowinus). CF Chapitre Nommes. levunicide sur Canalida albvicans).
= Mycobactericidie e
« Mycobactéricidie : slcetts activité est souhaités non obligatoire dans
un usage dassique miaks utile dans certains laboratolres manipulant les
H H H H H mycobactaries), demander la MF EN 14348 en conditions de proprete
— uniquement pour laboratoires si manipulations e e
Prasentation Prodults prets 3 Femplod sous forme de:
T -gel,
] T b | d « liquide,
u erCU OCI Ie « IMOAUSSE [S0US réserve quela norme BN 1500 alt @ta valkdes avec [a mousse).
= L5 mousses sont penaiisantes pour lecakoul de CSHAL
= Laxformulation de TS permetion  de préparer soi-meéme du PHA mestpas adaptée au marche Frangaks.

— Pas de transmission contact CondMionnement  Praciser latype da condiiannament recharche:
« flacons iIndwvidueks de differents volumes destings 2 étre mis en poche,
- poches = airless = pour distributeur universsl ou pour distributeur de margue spedfique,

u S p O ri C i d i e « = flzcon pomips = pouvant &re disposs sur des distributeurs muraus ou des dhariots.
Les modeles de poches sont 5 privilégier pour les equipes mobiles (HAD, SMUR, transport.... ) ou dans bes services
.. , o0 Faccessibiite aux produtts doit étre seoursse (pediatrie, psychiatre, personnes Sgees dementas.. ).
- Pas de norme de SpOfICIdle en presence de CD La date lmite d'utilisation du prodult apres ouverture est priss en compte pour ke chote du cond tionnement.
Cedle-l est variable selon les produits et les conditionnements (cf. fabricant).

Le typeda suppaort est Impartant 3 prendra en compte pour @viter d#tre captif d'un fournissaur. il Eaut chotsirs

« efficacité du lavage e
.. . . . . N Remarque: dans les iImmeubles de grande hauteur, volume Imite et regles dessourtte & regpecter (3 definir avec
e suivi de friction sur mains bien seches

s pomniplers et service Incendie ou de securte de fetablissament).
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Exigences minimales

= Friction hygiénique

* Produit de référence : Isopropanol 60%

4%
4%
= Bactericidie, levuricidie, virucidie Q
= Virucidie niveau 1 ou 2 services de court séjour, Q
pédiatrie, gériatrie
= Spectre limité dans SSR, CRRF, ESMS et en ville O
(selon épidémiologie virale locale, des patients pris en

charge)
o _ _ Indications de la désinfection chirurgicale
= Friction chirurgicale des mains par friction
= Produit de référence : Propanol 60% B Avant tout acte chirurgical, dobstétrique et de

radiologie interventionnelle
B Avant tout geste pour lequel une asepsie de

= Bactéricidie, fongicidie type chirurgical est requise: pose de cathéter

L o "y tral,cathéter rachidien, chambreimplantzbie,
= Virucidie non obligatoire (si souhaitée demander central, cameterrachidien, chambreimplan‘able

) ) i cathéter central a insertion périphérique (PICC),
tests sur adenovirus et norovirus murm) ponction amniotique, drain pleural et autres

situations analogues.
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Conditionnement et présentation

=  Distributeur adapté

— Un flacon stable,

— Un flacon et une pompe
* matériau ne contenant pas de perturbateur endocrinien (bisphenol A, phtalates...)
» Biodégradable
* A usage unique,

=  Une pompe (ou valve)
— Résistante aux chocs et aux usages répétés

— Distribuant un volume correspondant au volume moyen nécessaire pour obtenir 'activité
complete et le temps de contact validés

=  Flacons de poche : réserver aux postes ou les autres présentations ne sont pas disponibles
(plus couteux, quantité moins dosable)

&SFZH

; , 4 , Société Francaise d’Hygiéne Hospitaliére
Risque infectieux et soin



Ou positionner les distributeurs

Pour une meilleure observance

* Fixation au lit du patient

e Mur de la chambre

* Bon éclairage des distributeurs

* Repérage par une couleur vive

» Position des distributeurs au plus pres du soin

* Alintérieur des chambres, proches des portes

Stiller 2016, Giannitsioti 2009
Thomas 2009

Nevo 2011; Rashidi 2011
Scheithauer 2014

Kirk 2016

Chatfield 2017

Services spécifiques : réanimation, bloc opératoire...

* Plusieurs distributeurs dans une piece

Boog 2013, parks 2016

Pour les visiteurs

* Al'entrée du service avec consignes

Hobbs 2016
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Risque de toxicite ? www.sf2h.net

= Composants:

e Alcools : éthanol, propanol et isopropanol
— Isopropanol peut étre moins bien toléré

e Emollients, surgraissants

= Aéviter:
= Antiseptiques : Chlorexidine, octénidine, polyhexanide
" Triclosan EXCLU DE LA COMPOSITION DES PHA DEPUIS 2016
= Conservateur : Phénoxyéthanol
= Parfums

= Phtalates et Bisphénol A dans la composition des flacons
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Risque de toxicite ? wiwwisf2h.net

alcool
= Passage dans le sang ou respiratoire tres faibl A
(Maier 2015, Hautemaniéere 2013) ) ® | \‘
= Absorption cutanée trés faible (Brown 2007, 0 ﬁ 4 0 \0
Hautemaniere 2013) -

= |a concentration sanguine consécutive a une LIHYG,ENE DES MA'NS
exposition aux produits de désinfection des
mains ne présente pas de risque pour les
professionnels, y compris en cas de grossesse.
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Evaluation de la tolérance  wwwsfhnet

=  Absence de référentiel normatif

= 4 parametres de 'OMS:
— Aspect de la peau (souplesse, rougeur, plagues, rash),
— Intégrité du revétement cutané (squames, fissures),
— etat d’hydratation (sécheresse),
— sensations (démangeaison, brilure, douleur)

= En hiver, idéalement sur 3 semaines, en référence a produit habituel

=  Mais aussi :

— Confort d’utilisation, rapidité du séchage, odeur,
maniabilité de conditionnements et supports...
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Utilisation et techniques

Les 5 indications a

Pa S d e L'HYGIENE DES MAINS

............... N

= (Quel que soit le secteur d’activité:

= 5 indications de 'TOMS

= Tenue a manches courtes
» Absence de bijoux aux mains et aux poignets
= Absence de faux ongles, résine, vernis,

= |IMPORTANT : dose, durée, gestuelle

= Pas d’association lavage/friction sauf
recommandation spécifique

; S I_—2 H Poignets i
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Hygiene des mains
patients et visiteurs

= Role des patients et visiteurs dans la transmission manuportée (Haverstick 2017)

=  Patients: réduction du portage de germes pathogéenes (Hedin 2012, Monaghan 2016)
— Lavage des mains + entretien des ongles au moment de la toilette

— Hygiene des mains dans la journée
» Sortie de chambre
* Avant repas

— Efficacité de la désinfection (Srigley 2016, Tartari 2017)

=  Visiteurs:
— Vecteurs possibles d’infections (Cheng 2015, Birnbach 2015)
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Sécurité incendie

www.sf2h.net

= Point éclair est situé entre 21 et 24 °C

= Quantité de produits inflammables dans les
locaux a risque courants limitée a 3 litres
— local = une piece pouvant se
fermer

— les circulations ne sont pas
considérées comme des locaux.

= En France, les distributeurs muraux ne doivent
pas étre fixés dans les circulations.

= Peu d’accidents rapportés et dus a des
enchainements assez inhabituels
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L'article U3 de I'arrété du 10 décembre 2004 stipule

« 1. L'utilisation de produits, de matériels et déquipements
dangereux est autorisée dans les locaux recevant du public,
dés l'instant ol leur emploi est rendu nécessaire par l'activité
exercée, sous réserve du respect des dispositions contenues
soit dans le présent réglement, soit dans des instructions
techniques établies conjointement par les ministres chargés
de l'Intérieur et de la Santé.

2. Les produits, matériels et équipements dangereux, a poste
fixe, tels que les produits a point éclair inférieur a 55 °C, sont
interdits dans les circulations. »|



www.sf2h.net

=  Les produits PHA seront stockés :

— Dans un local dédie, suffisamment ventilé, protégé par une porte coupe-feu d’'une
heure

— ou dans une armoire a I'épreuve du feu, si le volume stocké dépasse 3 litres dans le
local

— Eloignés de toute source de chaleur.

=  Les distributeurs fixes de PHA seront positionnés a distance :
— D’une source inflammable (par exemple : prise de courant, interrupteur, etc.),
— D’un appareil de chauffage radiant

m Lors de la friction

— Attendre I'évaporation compléte du produit sur les mains avant de toucher le patient,
son environnement ou le matériel

&SFZH
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USA : Sécurité incendie www.sf2h.net

=  Conditions qui permettent la fixation des PHA (life safety code
édition 2003) :

» Couloirs d’'une largeur minimum de 1,83 m,
= Flacons espaceés de 1,22 m minimum,
= Capacité maximale de chaque flacon 1,2 litre,

= Sol non recouvert de moquette.
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anti-produits hydro-alcooliques

ANTI « BAD BUZZ »
FAKE NEWS

CANULAR...
= Débute en 2015

OPEN a ACCESS Freely available online

B PLOS |one

Holding Thermal Receipt Paper and Eating Food after
Using Hand Sanitizer Results in High Serum Bioactive
and Urine Total Levels of Bisphenol A (BPA)

Kisque InTectieux et soin

www.sf2h.net
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La conduite a tenir

=  Se baser sur une analyse scientifique

— Contextualiser les phénomenes

— Renforcer la confiance

— Appréhender les dimensions culturelles

— S’ouvrir aux outils modernes de communication
— Donner du sens a la pratique et aux outils
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Simple, basique...

Si c’est marque dans internet
c’'est peut éetre faux mais
c'est peut étre vrai ...

A

L o Société Francaise d’Hygiene Hospitaliére
squ
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e Apreés trois utilisations de solution hydro-alcoolique, il est nécessaire de se laver les mains a
I'eau et au savon.

Absolument FAUX

L'alcool contenu dans la solution peut entrainer un desséchement et une irritation de la peau.

vrai MAIS des émollients sent rajoutés pour hydrater la

'G
F“P
Q
=

Trés pratiques pour se laver les mains lorsqu'on n'a pas d'eau & disposition, les gels
hydroalcooliques sont pourtant dans le viseur de certains spécialistes. La faute au tniclosan et au &SFZH
triclocarban, deux antiseptiques FAUX en Erance :

. tF I\A:a.:ban nterdit en France dep
n -
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Hygiene: Le gel antibactérien favoriserait
I'absorption par la peau du bisphénol A

C’est une étude trées criticable...

@ PLOS | one

OPEN @) ACCESS Freely available online

Holding Thermal Receipt Paper and Eating Food after
Using Hand Sanitizer Results in High Serum Bioactive
and Urine Total Levels of Bisphenol A (BPA)

"Tes chercheurs ont demandéeé dans ce cas précis aux volontaires de mettre une
grosse dose de gel antibactérien sur leurs mains sans exercer de friction, puis leur
ont collé un ticket de caisse dessus et observeé si du bisphénol A (contenu dans ces
bouts de papier) pénétrait dans la peau au bout de guatre minutes.” explique
I'article du nouvelobs.

CoreVox Jof ca c est VRAI

Aucune solution hydro-alcoolique (SHA) :nmmértialisée en France ne
contient de Bisphenol A.

Le manque de culture scientifique serait-elle |a cause dune inquigtude exagérée ? Ou la confiance envers les etudes

alarmistes serait plus facile dans notre société moderne ?
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Promotion
Facteurs de réussite

1

Changement

, . . , de systeme
= Stratégie multimodale de ’'OMS 5 composantes

2 > 5

T . ’ Formation et Culture

— Sensibilisation de I'encadrement ey insttutionnell

— Implication des cadres de proximité Stratégie ‘ a8 el
.. C multimodale

— Appui institutionnel OMS

— Sensibilisation, responsabilisation des

soignants ‘ ‘

: : 4
— Evaluation des pratiques 3,
. Evaluation et Rappels et
DFOfeSSIOn nelles restitution des incitatifs sur le
résultats lieu de travail
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Dans les pays en voie de développement www.sf2h.net

Les PHA sont généralement bien accueillis par les professionnels de sante

(Nthumba 2010, Sharma 2015)
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G a n ts www.sf2h.net

= Est-il possible d’utiliser les PHA sur les gants ? NON

= Nitrile, latex ou PVC, la désinfection sur les gants est a proscrire

= déterioration du matériau du gant et diminution de son
étanchéité (Gao 2016)

= |mportance de les enlever en technique pour limiter le contamination
des mains (Bingham 2016, Morgan 2010, Snyder 2008, Landelle 2014)

" Friction autorisée UNIQUEMENT sur gants plombés résistants aux
solvants :

* Norme européenne spécifique : NF EN 374-4 janvier 2014

¢
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