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LINSTITUT CAMILLE MIRET

C'est un établissement gqui prend en charge Lo santke mentale sur Lemsemible du
département (1100 agents):

— Etablissements Sawnitaires:
Hospitalisation, hopital de jour, CMP...

— U CSSR.
— Etablissements soctaux: FOC, vésioences. ..

— Etablissements médico-soclaux: 2 MA <



MAS LE « HAMEAU DES SOURCLCES »

(Gul se sttue sur Le site de LEYME)

C'est une structure qul accompagne Les adultes handicapés mentaux et/ou 7
psychiques, ainst que les adultes polyhandicapés (APH).

Sa capacité d'accuell est de &7 places
U service EPH qui accompagne Les enfants et adolescents polyhandicapés,

S0 capac’uté d’'accuell est de QPLaoes $
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Présentation de L’éa\uipg SUyr uwg\jaurwé_e de travatl

— Sur la MAS, 3 IDE se déplacant d'unité en unité (&) encadrés par un IDEC.
1 IDE 6t 2/3 AS/AMP Lo nult

— Sur Les unltés: 1 coordinateuwr educateur, 3 pm{ess’wwmets (AS, AMP, AES)
le veatin et = Le solr

— Pole entretien des locaux (AH®): se déplace de service en service (2 personmnes/
Jour) realisent unigquement Lentretien des parties communes dirtgés par umne
Jouvernante

En cas d'urgence ou de manque d'agent, un membre ou

_ personmnel d’une unité peut aller en renfort dans un autre
service (porte communicante entre les unités)




Sur les unitts, La charge de travall est a pew pres Lo ménme sauf pour L'unite = et
g

Les réslodents ot entre 20 ans et L0 ans, 12 vésitoents /unlte.

Soins: * Nursing chez environ 90 % des résioents avee souvent
des troubles de la continence

* Besoun d” wne alde pour Les actes ae La vie quotidienmne

* Solns Inflirmlers: nutrition entérale (5 vésidents),
stomles...

La plupart des vésidents déambulent o’ unlte en Lnlte.
(Ls ot L Besolin de contact avee Les autres, atment se retrowver dans La salle

COMIMLUINE.




¢« L'histoire du COVID »

C'est La belle histolre, de My COVID 19 qulL remcontr une

professionnelle de L'unité 4, wun weercredi 9 novembre 2022, ( 52 Cluster)

C'est 0 part’w de La que commence L'histolre de :

¢Mr COVID & la MAS » 5.




CORONAVIRUS, DE NOUVEAUX METIERS APPARAISENT :
TESTEUR EN TESTS

~woj, LA GOVID19
JE COMMENCE  EN NOR
PLEIN_LE NE] |

Pendant 5 jours, suite i des oépistages successifs

o emtenait plus parler de Lul!




Et non malheureusement, L'histolre ne se termine pas ISAVwA

Avrrlva ce meweittew(jow du lundl 24novemlbre, ol My COVID 19 commenga o
s'emparer de L'unité 4

1 résident et 1 professionnel ag plus sur Lunité 4




® en accord avec VEOH, V'IDEC et Lo direction, wous décidons de confiner Lunité
4 et de constoérer que tous Les patients sont pog’u’cﬁfg.

Quelle est la contagiosité
du coronavirus ?

Nombre moyen de personnes auxquelles un malade #
infecté par le virus risque de transmettre la maladie

Rougeole 12-18 N
Variole 57 S
polio [ 57 .
Oreillons [ 47 %83., n?
VIH/sida [ 25
sArs-Cov-2 * [N 2.4-3.3 i
Grippe 2:3 oo
Ebola T 1,5-2,5

Sélection de maladies virales.

* selon les derniéres estimations du Robert-Koch-Institut (16 avril 2020).
Sources : OMS, Robert-Koch-Institut via Spiegel.de




® Mise en place 0 Lentrée de L'unlte 4 de tout Le matérviel wécessalve o Lo pr’uge e
charoe de My COVID

® Sulvi d'un accompagnement de L'EOH en collaboration avee L'IDEC pour falre

des vappels par vapport a Lhabillage/déshabillage COVID, vépondre aux
Lntervogations métaphysiques...




® Malgré tout cela, Mr COVID arvive i voyager dans d'autres unités

Unite 4

Unite 1
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La rencontre de My COVID 19 avee la 1 ere pmfess’wm/wette de L'unlte 4, lul a
peris de se vépandre sur 4 unités (21 résidents, 15pm{essiom,mets et 2 IDE) en
15J0w/s

Les souvenirs Laissés par My COVID sont assez bénins: troubles digestifs £
(diarrhée et maux de ventre), toux, flevre poUY certains mals avee une grande
majorité d’as Ywptomatioues.




Sulte a cette invasion, Léquipe opérationnelle d'hygiene et UIDEC ont ment une
queéte afln de connaitre Les valsons de ce déferlement de cas:

Respect des gestes barvigres
Respect du port des EPI

Blonettoyage

Les professionnels
Adaptation des recommandations

Pourquol, L'unité 1 moins touché et L'unitt 5 pas du tout?




Gestes barvigres: vévifieation duw bon watériel et de son bon emplacement
(propre et sale) o Lentrée des unités, de la bowne désinfection du matériel
reutilisable (lunettes/visiere), au wniveau des DASRI respect du niveaw de
contenance (déborde souvent), bmportance de Lo SHA...

Port des EPL: besoln de vefaive wn vappel par rapport aw masque (qui se porte
avant de rentrer dans Létablissement, pas sous le nez, pas ém tssu...), au
tablier (qui aoit étve changé entre chaque patient) et surtout+++ Le port du
oant (porté a outrance) 0 @

&- r)
. \(

(4 %}‘
e

Biowettoga@e: besoln de vefaire une priovisation des surfaces o entretenir (Lew

de Vie, poignée, main-courante...) car en mangue oe personnel AR (e pew gui
Veste ont wune apprénension Adaller dans les wunités COVID)




7' Comng uNe LEGERE

Les professionmnels: difficulté car font lewrs pauses ensentble,
changement d'unite pour remaplacer Les professionnels absents,
fatlgue professionnelle, Lassitude (plusiewrs Clusters depuls 2 ans),
diffleulté o accepter Lle confinement car Les vésioents sont peu

sY mptomathues. .

Les recommandations: qul changent souvent, durée de L'isolement, Les tests o
faive, Les différences de recommandations entre Les professionnels et résidents
( pas de confinement si wun professionnel est asymptomatique alors que le

vésident Lest...) £




Pourguol unité 1 motns touchée? Elle avalt été victime d'un cluster le mols

d'avant et plus des =/+ des vésioents avaltewt été contamiings. 7

Pourgquol Unité 5 pas touchée? On ne sait pas!




La belle histolre de La vewmcontre entre My COVID et Lo MAS se clotura Le pr@mler
jow oe décembre (solt # Jpw/s aprés le dernier cas de Lunité 1) et sans
MOSPLtaLLsatLow.

C'est alnsl gue cette folle aventure s'acheva au bout 3 semaines!

En route vers de nouwvelles aventures, qui saLt peut etre qu’ uwjour My COVID

polntera de nouveau Le bout de son nez (ga va vite arviver)! ”




LE RESSENTI DES PROTAGONISTES

Pouy les résioents:

* dle plus en plus de wal i faire les tests PCR wmémee en salivaive pour certains
réstdents

° de plus en plus ole O(Lﬁ[icuttés a L'isolement dans Les unités surtout quand Le
cluster dure dans Le temps

Pour les p_rofessiowweLs:

* difficulte o sulvre Les recommandations qui évoluent et que L'on adapte au
Jour Le jour

* difflculté par rapport au conflnement dans Les services

* lassitude des clusters (presque un tous les 2 mols)

o Sentlment d'lnutilité des mesures barrleres ...




EN +

L wous a latssé un pew de répit au moment des fétes de fin d'année pour mieux reventr aw moins de
Janvier avee un wnouveaw cluster (123 patients essentiellement sur U4 (§) et U5 (4) + &5 ?
professionmels)

Et LA nowveau cas enm avrll, testé ‘Posltlf le solr sur Lunité 5, mis en lsolement que le lendemain
matiin 0 La demeande de La divectrice! Pay chance mous W' avons PAS eu PAS de cluster!

Nous avons eu ausst le pmlg'w, d’avolr une autre squ\/ﬁse au mols de mars, sulte o PLLASL@W@ cas avee
des troubles gastriques associés a de L'hyperthermie, Léquipe médicale a véalisé des test COVID et La >
grande surprise c'étalt LA GRIPPE! Epidémie de grippe (2 mars au 10 wmars) 21 résidents. &
ILs ont remiis Les masques des Les premiers cas avee tsolement des unités comme pour Le COVID! '




EN + -+

g Débwcjulm, & cas e diavrhées en Sjowrs sans fievre o L'unité 2

® Précautions contact non mals en place




EN CONCLUSION

Mise en évidence d'un mangue de connalssance en ce qul concerne Les
« précautions standard » pour Le personmnel éducatif d'ow L'incompréhension de

Ulmportance de Lo waise en place des précautions COVID et du conflmnement

En cours de travall avee les divecteuwrs des établicssements POUYK Lo mlse en ptace

de formation PS/PC pour Les agents.







