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Généralités sur le Coronavirus Covid-19

Le virus = SARS-CoV-2
La maladie = la Covid-19

• Coronavirus :
• habituels : agents des rhumes

• émergents et pathogènes : SARS-CoV (2003), MERS-CoV (2012), SARS-CoV-2 
(2019-2020)
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Dynamique de la maladie
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La contagiosité 
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Le Ro relativement faible ( 2- ») signe le mode de transmission gouttelette et contact, les 
maladies transmises par l’air comme la varicelle et la rougeole ont des R0 entre 10-16



La Transmission

6
Importance de l’aération des lieux et du port du masque chirurgical



Covid-19 : mécanismes de transmission

Modes de transmission du virus : Gouttelettes et Contact

Risque élevé de transmission :

• ≤ 1 m de distance

• ≥ 15 minutes

• Majoré par toux / éternuement

Porte d’entrée : muqueuses du visage : nez, bouche, yeux

• Virus présent dans les sécrétions respiratoires, selles

• Environnement proche du patient contaminé : rôle des  
mains +++ 7
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Les signes cliniques 

Peuvent se rajouter des :
• chutes inexpliquées 
• signes digestifs diarrhée vomissement  

9



MESURES DE PREVENTION
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Prévention de la transmission croisée

 Masque chirurgical pour tous

 FFP2 si acte invasif sur la 
sphère  respiratoire

 Lunettes ou visière si risque 
de  projection

PC
Gouttelettes

PC Contact
 Solution Hydro- Alcoolique +++

 Protection tenue
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Hygiène 
des 
mains

https://www.youtube.com/watch?v=EGH7sQlEMTA

Pour qu’elle soit vraiment efficace :

• Ongles courts

• Pas de vernis, même incolore

• Pas de faux ongles, ni gel, ni résine

• Pas de bijoux
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https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/film-jveux-du-
savon/

https://www.youtube.com/watch?v=EGH7sQlEMTA
https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/film-jveux-du-savon/


Hygiène respiratoire standard : comportement 
d’une personne qui tousse

• Couvrir le nez et la bouche avec un mouchoir à usage unique 
lors de toux, éternuement, écoulement nasal, mouchage

• Jeter immédiatement le mouchoir après usage

• En l’absence de mouchoir, tousser ou éternuer au niveau du 
coude plutôt que dans les mains

• Réaliser une hygiène des mains après contact avec des 
secrétions respiratoires ou des objets contaminés

• Ne pas toucher les muqueuses (yeux, nez, bouche) avec des 
mains contaminées

• En milieu de soins porter un masque chirurgical
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Les masques

• Professionnels : masque chirurgical

• Résidents / bénéficiaires :
• masque grand public « lorsque la règle de distanciation 

physique ne peut être respectée » à l’exception :
• Des enfants jusqu’à l’âge du collège
• Des personnes pour lesquelles le port du masque ne serait pas 

souhaitable (rapport bénéfice / risque)

• masque chirurgical si risque de forme grave de Covid-19

• Visiteurs et intervenants extérieurs : masque grand 
public

• Personnes malentendantes : visières longues et masques 
inclusif (équipés d’une fenêtre transparente)
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https://www.youtube.com/watch?v=T7x0TF1Jaa4

Règles de bon usage du masque 
- Couvrant le nez et la bouche 

- Porté pas plus de 4 heures

- Si touché = changé

- Masque touché = mains contaminées

- Pas de masque en mentonnière !!!
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https://www.youtube.com/watch?v=T7x0TF1Jaa4
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Les règles de distanciation sociale et de port du masque ne s’appliquent cependant que pour les personnes en 
situation de handicap en capacité de les suivre: il peut y avoir des impossibilités liées à la pathologie, à la déficience 
ou au handicap de la personne qui ne permettent ni le port du masque ni le respect systématique de la 
distanciation sociale

• Avis du HCSP du 29/10/2020 relatif aux masques dans 
le cadre de la lutte contre la propagation du virus SARS-
CoV-2

• Fiche 1b. ARS Occitanie – recommandations aux ESMS 
accueillant des personnes en situation de handicap

Les masques lavables avec fenêtres transparentes doivent pouvoir 
supporter le même protocole de nettoyage que les masques textiles, sans 
repassage.

Masques grand public avec fenêtre 

- le masque de Victoire produit par la société Mademoiselle Couture : 
https://www.lesmasquesdevictoire.com/boutique

- le masque tissu transparent produit par la société CiProtect : https://www.ci-
protect.com/accueil/28- masque-tissu-transparent.html

- le masque inclusif produit par APF entreprises : http://apf-
entreprises.fr/2020/07/01/masque-inclusifa-usage-non-sanitaire/

- le masque sourire réalisé par Odiora : https://odiora.fr/
- le masque Beethoven, réalisé par la société Wherethedaffodilsgrow

https://www.wherethedaffodilsgrow.fr/
- le masque de la société Luxetelles : https://luxetelles.fr/

https://www.lesmasquesdevictoire.com/boutique
https://www.ci-protect.com/accueil/28- masque-tissu-transparent.html
http://apf-entreprises.fr/2020/07/01/masque-inclusifa-usage-non-sanitaire/
https://odiora.fr/
https://www.wherethedaffodilsgrow.fr/
https://luxetelles.fr/
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Port de gants : attention au mésusage !

Pourquoi porter des gants ?

Uniquement pour créer une barrière entre vos mains et les liquides biologiques  
potentiellement contaminants : salive (postillons), crachats et selles

1 soin = 1 paire de gant

Le port de gants en excès génère

 un faux sentiment de sécurité, une négligence de l’hygiène des mains et une
contamination des surfaces : locaux, véhicules, matériel, téléphone… 16

Des gants non retirés au bon moment facilitent la transmission  
croisée transportant le virus d’un résident à un autre, entre
l’environnement, le résident ou vous-même
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Affichages
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https://cpias-occitanie.fr/epidemie-covid-19/

https://cpias-occitanie.fr/epidemie-covid-19/


Équipements de protection individuelle recommandés pour la prise en charge d’un  
patient / résident suspect ou confirmé COVID-19

D’après document RéPias PRIMO

Contexte d’entée en chambre
Tablier à
usage unique

Surblous
e  à 
usage  
unique

Masque
chirurgical

Masque
FFP2

Lunettes
ou  visière 
de  
protection

Gants
à  
usage  
unique

Exemples

Sans contact avec le patient 
/  résident
Précautions standard
et  gouttelettes

Distribution des repas ou
des  médicaments

Avec contact mais sans 
risque  d’exposition aux 
liquides  biologiques
Précautions standard,
contact  et gouttelettes

Si signesrespiratoires  

importants

Lever, mise au fauteuil,  
retournement, conduite aux  
toilettes, prise des constantes

Avec contact et avec 
risque  d’exposition aux 
liquides  biologiques
Précautions standard,
contact  et gouttelettes

*
Mettre ou enlever une  
prothèse dentaire, soins
de  bouche, toilette, 
change  Prise de sang  
Vomissements

Procédures à risque  
d’aérosolisation quel que 
soit  le statut infectieux du
patient
/ résident
Précautions standard, contact
et aérosolisation

** ***
Prélèvement
nasopharyngé  
Kinésithérapie respiratoire  
générant des aérosols  
Soins de trachéotomie
Oxygénothérapie à haut débit
(> 6 L/min)

* surblouse à manches longues jetable dans le cadre d’une exposition massive aux liquides biologiques (ex : diarrhées, 
vomissements,  hémoptysie…)
** tablier plastique si surblouse non déperlante ou non disponible
*** gants UU si contact avec liquides biologiques

L’utilisation des Equipements de Protection Individuelle doit être impérativement associée à une tenue de travail

changée  et entretenue quotidiennement . De même qu’une observance stricte de l’Hygiène des mains.
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Avis SF2H Soins et Deconfinement VF du 12 mai 2020
Avis SF2H gants VF 5 juin 2020

Mesures de base 
• Précautions Standard (PS)

dont l’hygiène des mains
(Friction Hydro-Alcoolique) 

• Masque chirurgical

• Charlotte
• Lunettes de protection
• Surblouse
• Gants si indication1

Si soins mouillants/souillants
• Tablier usage unique

Si risque aérosolisation2

• APR FFP2

Elimination EPI en DASRI avant la
sortie de la chambre, sauf pour les
lunettes et l’APR qui seront retirés
après la sortie de la chambre

Pour prise en charge 
patient suspect ou 
confirmé COVID-19

1 risque contact sang ou liquides biologiques,
contact muqueuse, contact peau lésée,
PS avec lésions cutanées aux mains

Mesures spécifiques

2 gestes invasifs ou manœuvres à risque de 
générer des aérosols (intubation, aspiration…)

https://www.sf2h.net/wp-content/uploads/2020/02/Avis-SF2H-Soins-et-Deconfinement-VF-du-12-mai.pdf
https://www.sf2h.net/wp-content/uploads/2020/06/Avis-SF2H-gants-5juin2020.pdf


Prélèvements respiratoire 
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Prise en charge des déchets et gestion des  
excreta d’un patient / résident Covid-19

• Sécuriser l’élimination des excreta :

– Privilégier les sacs protecteurs de seaux et de bassins, ou le laveur  
désinfecteur des dispositifs de recueil des excreta

• Le tri des déchets

– doit se conformer aux règles en vigueur dans l’établissement

– cependant, la règlementation Covid demande d’éliminer en DASRI les EPI  
souillés, les produits d’incontinence et les sacs protecteurs de la  
personne contaminée

• Ne pas stocker de déchets dans la chambre

Ne pas oublier de réaliser les gestes d’hygiène des mains nécessaires
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Entretien des locaux en présence du patient

• Aérer si possible la chambre avant de réaliser l’entretien
(patient présent  ou non)

• Faire porter si possible un masque au résident (principe du  
double masque soignant / soigné)afin de limiter le risque de  
projection

• Tenue professionnelle + tablier plastique, masque et gants  si 

risque de projection : Surblouse et lunettes
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Entretien des locaux quotidien ou de sortie

Surfaces hautes et tout objet pouvant être manipulé par les professionnels et le résident  
(barres de lit, fauteuil, adaptable, table de nuit, fauteuil roulant, mains courantes,  
télécommandes, téléphone, sonnette, poignées de porte …)

• Pour prévenir le risque chimique, porter des gants à UU ou réutilisables (notamment si
pénurie) et une surblouse à UU + tablier plastique

• Utiliser un produit détergent-désinfectant virucide* habituel

• Utiliser de préférence un carré d’essuyage à usage unique

Nettoyage du sol

• Réaliser un balayage humide

• Laver si nécessaire avec un bandeau à usage unique avec du détergent-désinfectant (lavage  
obligatoire si sortie du résident)

Lavettes et bandeaux de sol

• A éliminer en DAOM si à usage unique

• A laver à 60 °C si lavettes et/ou bandeaux de sols réutilisables
*norme NF 14476 action < 15 min Société française d’hygiène hospitalière 7 février 2020 - Haut conseil de sante publique 28 février 2020
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Avis relatif aux mesures de prévention et contrôle de l’infection dans le contexte de la pandémie COVID-19 dans tous les secteurs de soins 
30 NOVEMBRE 2020



Traitement du linge et de la vaisselle

Lors de la réfection du lit, manipuler les draps avec précaution pour limiter  
le risque d’aérosolisation

Manipulation du linge

• Ne pas secouer le linge

• L’éliminer au plus près du soin sans le plaquer contre soi

• Le mettre dans le tri sac habituellement utilisé et lavage à 60 °C

Linge du résident

• Laver le linge à 60 °C, à défaut à 40 °C cycle long avec lessive  
habituelle

• Le linge doit être sec avant d’être stocké et réutilisé

Laver la vaisselle selon la procédure habituelle
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Enquête GERES sur les CIRCONSTANCES DES CONTAMINATIONS 
PROFESSIONNELLES DES PERSONNELS DE SANTE PAR LE COVID-19

https://geres-covid.voozanoo.net/geres#! 

site REPIAS PRIMO : https://antibioresistance.fr/covid19

https://geres-covid.voozanoo.net/geres
https://antibioresistance.fr/covid19


Les comportements de chacun
Au sein de la structure comme à l’extérieur

- Temps de pauses : respecter les distances physiques

- Temps du repas : Aménager les horaires et les lieux

(espace suffisant) prévoir que les personnels puissent

manger en quinquonce

- Vestiaires : limiter le nombre de personnel présent pour se

changer éliminer de suite les tenues de travail

- Outils de communications : limiter l’usage , hygiène des

mains avant et après utilisation désinfection régulière avec

carré d’essuyage et détergent-désinfectant adapté

- Covoiturage : le conducteur et tous les passagers doivent  porter 

un masque éviter de mettre en route la soufflerie de la  

climatisation renouveler l’air de l’habitacle régulièrement.
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https://chru-
montpellier.cache.ephoto.fr/publication/ADBWbAxnBSNRPABiUmdUdQUnBX8DMARpXSELY19uB3AHagQqWTMBJwM1?s=4
&bg=000000&t=1&a=0&f=1&o=0&skin=Html

https://chru-montpellier.cache.ephoto.fr/publication/ADBWbAxnBSNRPABiUmdUdQUnBX8DMARpXSELY19uB3AHagQqWTMBJwM1?s=4&bg=000000&t=1&a=0&f=1&o=0&skin=Html


www.cpias-occitanie.fr
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Contacts CPias

SITE TOULOUSE 

05.61.77.20.20

cpias-occitanie@chu-toulouse.fr

SITE MONTPELLIER 

04.67.33.74.69

cpias-occitanie@chu-montpellier.fr

www.cpias-occitanie.fr
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