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PREVENTION DU RISQUE INFECTIEUX EN SOINS DE VILLE

WEBINAIREWEBINAIREWEBINAIRE 2 DECEMBRE 14H-15H





CPias

Structure régionale d’appui et de conseil dans le domaine de la
prévention du risque infectieux auprès  des 3 secteurs de
 l’offre de soins.

Missions :
Expertise et appui aux professionnels de santé 
Coordination et animation de réseaux 
Information et formation des professionnels 

Actions :
Conception et publication d’outils
Animation de campagnes de prévention
Formation
Webinaires 



Où trouver les outils, campagnes…
Site : https://cpias-occitanie.fr

Nos coordonnées

https://cpias-occitanie.fr/


 Transmission par voie respiratoire : 
 

Nouvelles recommandations



Ce que l’on pensait avant

C.K. Ho Applied Mathematical Modelling 95 (2021) 297–319

Particules de grosse taille

Courte distance (<1m)

Sédimentation rapide

Gouttelettes Aérosols

Particules de petite taille

+ longue distance

Suspension



ce que l’on sait maintenant : le continuum

  

Nuage turbulent
Désagrégation des 

Particules Respiratoires

Phase 1
Génération et excrétion 

Phase 3
Inhalation

Phase 2
Transport 



Harumi Kobayashi

Pathogène

Qualité de la ventilation Nature de l’exposition



COMMENT ÉVALUER LE NIVEAU DE RISQUE :

QUALITÉ DE LA VENTILATION?

 Taux de CO2 dans un local occupé :

< 1300 ppm
 

(et si possible < 800 ppm)

A domicile : 
possibilité d’ouverture de la fenetre ?

 



COMMENT ÉVALUER LE NIVEAU DE RISQUE :

QUEL PATHOGENE?

Bactéries Virus

Méningocoque,
Pneumocoque,

Coqueluche,
Streptocoque, ...

Grippe, VRS, Covid-19,
oreillons, rhinovirus,...

Tuberculose
Varicelle, Zona disséminé,

Rougeole

A

B

C
REB Tuberculose ultra-résistante, peste, agent infectieux émergent/inconnu

Persistance

environnementale 

Transmissibilité 

Dangerosité/Gravité

REB



COMMENT ÉVALUER LE NIVEAU DE RISQUE :

QUELLE EXPOSITION ?

 Proximité du contact ?

contact direct = face à face < 1m 

 Durée de l’exposition ?
contact direct < ou > à 15 mn ?
contact lointain < ou > à 30 mn ?

Patient peut porter un masque ?

A risque élevé A risque modéré

Induction de crachats après
aérosols de sérum phy.

hypertonique

Aspiration des voies
aériennes

Aérosolthérapie
Procédures ORL avec

aspiration

VNI

Soins générant des aérosols ?

liste de soins non exhaustive



QUELS TYPES DE PRECAUTIONS APPLIQUÉES :

PATHOGÈNE DE TYPE A

Exposition faible
Patient porte un masque ou

contact < 15 mn

Exposition modérée
Contact > 15 mn (patient non masqué) ou PGA à

risque modéré* ou champ lointain < 30 mn

Exposition forte
PGA à risque élevé** ou champ  lointain >

30mn

Ventilation
Conforme

Ventilation non
conforme

*VNI, aspiration, ... **aérosolthérapie, ...

Méningocoque, Pneumocoque, Coqueluche, Streptocoque, ...

Grippe, VRS, Covid-19, oreillons, rhinovirus,...

simples

maximales

renforcées



QUELS TYPES DE PRECAUTIONS APPLIQUÉES :

PATHOGÈNE DE TYPE B

Exposition faible
Patient porte un masque ou

contact < 15 mn

Exposition modérée
Contact > 15 mn (patient non masqué) ou PGA à

risque modéré* ou champ lointain < 30 mn

Exposition forte
PGA à risque élevé** ou champ  lointain >

30mn

Ventilation
Conforme

Ventilation non
conforme

Tuberculose

Varicelle, Zona disséminé, Rougeole

simples

maximales

renforcées



LES MESURES ORGANISATIONNELLES

EN PÉRIODE ÉPIDÉMIQUE

Port de masque à usage médical
dès l’entrée dans les bâtiments

Cohorting des résidents

Jauge dans les locaux communs

Encadrement des visites

Vaccination des professionnels de santé et
des résidents



INSTRUCTION DU 12 NOVEMBRE 2025



CE QUI NE CHANGE PAS :

APPLICATION DES PRÉCAUTIONS STANDARD

HYGIÈNE DES MAINS

EQUIPEMENTS DE PROTECTION INDIVIDUELLE (GANTS,
TABLIERS, MASQUES, ETC.)

HYGIÈNE RESPIRATOIRE (MASQUE CHIRURGICAL)

PRÉVENTION ACCIDENTS D'EXPOSITION AU SANG

GESTION DES EXCRÉTA

GESTION DE L'ENVIRONNEMENT

CIRCUIT DES DÉCHETS





DE QUOI PARLE-T-ON ?



CVC à insertion périphérique de longue durée : inséré en
veine basilique ou céphalique (Plutôt bras non dominant)

Pose sous échoguidage en secteur air maitrisé

1, 2 ou 3 lumières

Avec ou sans valve intégrée, à haute pression ou non

Indiqué pour traitement > 7j, jusqu’à 3 mois

Perfusion de produit irritant ou vésicant possible

PICC





MIDLINE
Avec ou sans prolongateur intégré (midline long/ midline
court), avec ou sans valve intégrée, à haute pression ou non

Si prolongateur intégré, indiqué pour traitement > 7j, jusqu’à 4
semaines, sinon < 7j

Midline sans prolongateur à manipuler comme un CVP court

Midline avec prolongateur à manipuler comme un PICC



 LES BONNES PRATIQUES



Manipulations

Proximal (jonction au plus près du point d’insertion
du cathéter): blouse à usage unique, masque
chirurgical (professionnel et patient), FHA des mains,
gants stériles 

Distal : tenue propre, FHA des mains 

Valves/Robinets : désinfection compresses
stériles+Alcool 70° (15 s)

Changement lignes

L. principale  :  tous les 4j

L.secondaires : 
                

PICC ou Midline
avec prolongateur

Manipulations et changement lignes

  - Tous les jours si préparation en conditions
standard et si perfusion de lipides
  - A chaque perfusion si produits incompatibles
entre eux ou produits sanguins 



Quand ?

Rinçage pulsé

Comment ?

Rinçage pulsé

Injection de 10 ml  NaCl à 0,9% par 10
poussées successives (20 ml si sang)

Avant et après toute injection,
perfusion ou prélèvement
sanguin

Tous les 7 jours si le dispositif
n’est pas utilisé

Seringue de 10 ml minimum!



24 h après pose
Puis tous les 7 jours
Immédiatement si
souillé ou décollé

Blouse à usage unique
Masque à usage médical
(Professionnel et patient) 
Charlotte
Gants non stériles (Retrait)
Gants stériles (Antisepsie)

Réfection pansement
Quand ?

Quels EPI ?

Spécificité 
Pas de suture
Fixateur à changer
chaque semaine(Sauf
sécuricath)



Réfection pansement
Comment ?

1.Retrait pansement, fixateur et
sécurisation cathéter (gants non
stériles)

2. Inspection site et contrôle longueur
externalisée

3.Avec gants stériles, détersion
préalable si peau souillée (Eau et
savon doux stériles) et antisepsie du
point d’insertion (ATS alcoolique)

4.Application du nouveau fixateur,
pansement transparent pour rendre
visible le point d’insertion. 

FHA mains
Avant contact patient
Avant préparation matériel
Avant et après port de gants...

Sans oublier !!!



Valves bidirectionnelles
3 types

A chaque manipulation
 Désinfection du septum et du pas

de vis de la valve  avec
compresses stériles+Alcool 70°

(15s)

Changement
Proximale(s): lors du
pansement 1f/s
Distale(s) : lors du
changement des lignes

Quand?
Remplace un robinet
Non obligatoire
Perfusion en discontinu

Ne pas mettre de bouchon Luer Lock sur
une valve (Sauf si intégrée)

Utilisation de capuchons désinfectants
possible



Manches larges
Pas de port de charges lourdes
Pas de bain
Douche avec protection cathéter

Surveillance et traçabilité
Retrait du dispositif

Education patient

Graduation externalisée  cathéter
Etat général du patient (Fièvre...)
Etat site d’insertion (Aspect cutané, œdème)
Autres incidents /accidents (Thrombo-
embolique, mécanique, autre...)

PICC : Médecin  et IDE si un médecin
peut intervenir
Midline : Médecin (IDE,non validé à ce
jour)

Quotidiennement

Tous les jours évaluer la pertinence
du maintien du cathéter 



LES OUTILS



 
“Réfection du

pansement PICC à
domicile”
Les outils



Vidéo
Tournée au domicile sur la réfection du

pansement: toutes les étapes, de l’arrivée
au départ de l’IDE

Enchaînement
des gestes

requis

Risque infectieux maitrisé !!

PICC à domicile - La réfection du pansement

Durée 8 mn

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


Vidéo
Reprenant les incontournables du soin

avec des arguments basés sur les
recommandations nationales

Durée : 7 mn

Réfection du pansement PICC : l'essentiel

https://www.youtube.com/watch?v=hxtbY1rggao


En complément...           pour information

Quiz en ligne
Permettant aux formateurs et aux

apprenants de tester leurs connaissances
par évaluation

Vidéo
Reprenant les connaissances à acquérir avec une

approche interactive, sous la forme d’un question-
réponse accompagné d’argumentaires

Durée : 9 mn



PICC et Midline

Guide pédagogique 

Film



Les valves

Application et affiches



Outils à consulter  

sans modération… 



Formation
Prévention du risque infectieux lié aux

dispositifs intravasculaires (PICC, MIDLINE) 

Public : Infirmiers et hygiénistes
 Durée : 1 jour

Cout : 270€

3/11/26 Montpellier16/04/26 Toulouse

Inscription site CPias Occitanie









A partir de ce constat

https://cpias-occitanie.fr/campagnes-outils-nationaux-relais-en-region/semaine-mondiale-atbr-2025/












Vidéo capsule à destination des usagers





PICC PORT NOUVEAU GUIDE
DECHETS D’ACTIVITE

DE SOINS

CAMPAGNE
VACCINATION

CONTRE LA
GRIPPE:

APPROCHE
ONE HEALTH

CCI insérée au
niveau du bras

Application en
soins de ville

Carnets de jeux
Patients/Soignants 






