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1. Objet / objectif / domaine d’application 

 
 

Description de la conduite à tenir suite à un cas possible ou confirmé de COVID-19. 
 

2. Transmission 

 
Le virus responsable de la maladie COVID-19 se transmet essentiellement par Gouttelettes émises par un patient 
malade (postillons, toux), en particulier lors de contacts étroits et par Contact. 
Toute manœuvre à risque au niveau de la sphère respiratoire entraine un possible risque de transmission Air. 
 
 

3. Mesures d’hygiène 
 
 

Habillage du 
personnel 

Dès l’entrée dans l’unité COVID/entrée en chambre (après avoir réalisé une HDM à la SHA) : 

 Tenue de protection 

 Lunettes de protection 

 Masque chirurgical ou FFP2 (Cf affiche « règles d’utilisation des masques » sur intranet)   

 ces équipements sont à conserver (sauf spécification médicale différente) :  
- Entre tous les patients en unité COVID-19  
- Entre plusieurs patients COVID-19 dans des chambres contiguës dans les autres services. 

 
 

Retrait et élimination de la tenue de protection :  
- Avant de sortir de la chambre d’un patient COVID-19 (dans les unités prenant en charge un 

patient COVID-19 isolément). 
- Après la prise en charge du dernier patient COVID-19 (dans les unités prenant en charge 

plusieurs patients COVID-19 regroupés géographiquement) 
- Pour accéder à la salle de détente ou à l’office dans les unités COVID-19 
- En sortant de l’unité COVID-19 
 
 Elimination en DAOM 
 

 Réaliser une HDM à la SHA après retrait des équipements. 
 

 Lunettes à désinfecter par trempage dans dD ou à passer à la chiffonnette imprégnée de dD 
pour réutilisation 
 
Dans les unités COVID-19 : pour la réalisation de soins souillants/mouillants utiliser en plus de 
sa tenue un tablier plastique à usage unique / patient unique, à jeter après usage en DAOM.  
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Masque 
FFP2 

 Si risque d’aérosolisation respiratoire, port d’un masque FFP2 par le 
personnel : intubation, extubation, aspiration trachéale et autres 
prélèvements respiratoires (dont prélèvement diagnostic), kiné respiratoire, 
fibroscopie bronchique, ventilation artificielle par insufflation manuelle au 
BAVU, VNI, oxygénothérapie>6 L/mn, Optiflow®, Trachéotomie (pose et 
changement de canule), aérosols médicamenteux (pendant l’aérosol et 
jusqu’à 3h après si pas d’aération, ou 20 min si aération de la chambre 
fenêtre ouverte porte fermée après aérosol).  

 Pendant la période « PLAN CANICULE », si un ventilateur/climatiseur est en 
fonction dans la chambre d’un patient COVID-19 positif confirmé. 

Gants UU 
Uniquement si situation de contact ou risque de contact avec du sang, des 
liquides biologiques, une muqueuse ou la peau lésée 
= précautions standard. 

Patient 

Chambre 

Prise en charge en chambre seule (ou cohorté en chambre double quel que soit le 
variant) et maintenir si possible la porte fermée. 
Aérer le plus souvent possible et idéalement 10 min toutes les heures. 
Dans les services prenant en charge plusieurs patients COVID-19 (hors unité 
COVID-19), les patients devront, dans la mesure du possible,  être regroupés 
géographiquement. 

Masque de 
soins 

 Recommandé en chambre double 

 Dès l’entrée d’un personnel  

 Impérativement en cas de toux, oxygénothérapie au masque / lunettes ou 
soin rapproché  

 Systématique si sortie de la chambre (ex : examens, transfert). 

HDM à la 
SHA 

A minima si sortie de la chambre (ex : examens) 
Avant la mise en place d’un saturomètre sur le doigt… 

Dispositifs 
médicaux 

 Privilégier l’usage unique 

 A défaut désinfection rigoureuse des dispositifs médicaux dès leur sortie de la chambre à la 
chiffonnette imprégnée de dD ou d’alcool modifié (stéthoscope, garrot... ) 

Linge Gestion du linge habituelle. 

Vaisselle Gestion de la vaisselle habituelle 

Déchets Tri habituel 

Gestion des 
excreta  
 

 Si le patient est valide, il utilise les toilettes de sa chambre 

 Si besoin d’un bassin pour les selles : matériel de gestion des excreta à usage unique à 
éliminer en DASRI, à défaut, garnir le bassin d’un sac poubelle tapissé de cellulose, à éliminer 
en DASRI. 

 Si changes complets : éliminer en DASRI 
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Entretien de 
la chambre  

Entretien habituel 

Au départ du 
patient 

 Bionettoyage dès la sortie du patient et l’élimination du linge  (aération durant la durée de 
l’entretien de la chambre) : 
o Tenue de l’ASH : tablier plastique + masque de soins/chirurgical. 
o Selon procédure habituelle 

 Réutilisation de la chambre pour un autre patient possible ensuite. 

Visiteur 
 Visites pour les patients COVID-19 sur dérogation du médecin du service notamment pour 

les patients en fin de vie. 

 Tenue de protection identique à celle du personnel. 

Transport 
 Patient : masque de soins/chirurgical + HDM à la SHA. 

 Transporteur : port masque de soins/chirurgical et tablier plastique. HDM à la SHA avant et 
après prise en charge (élimination du tablier après la prise en charge). 

 

4. Conduite à tenir en salle de pause/détente 
 

Cf affiche : « Consignes pour la salle de pause ». 
 

5. Documents de référence / associés 

 
 Ministère de la santé. 
 Société française d’hygiène hospitalière SF2H 
 Santé publique France 
 Haut Conseil de la Santé Publique 
 REPIAS : https://www.preventioninfection.fr/informations-sur-lepidemie-de-nouveau-coronavirus-2019-ncov/ 
 
 
 
 
 
Objet de la révision V11 réactualisation suite à recommandations SF2H 02/2022 

 V12 modification gestion des excreta 
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