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Santé publique Ontario

Santé publique Ontario est une agence du gouvernement de I'Ontario vouée a la protection et a la
promotion de la santé de 'ensemble de la population ontarienne, ainsi qu’a la réduction des iniquités en
matiére de santé. Santé publique Ontario met les connaissances et les renseignements scientifiques les plus
pointus du monde entier a la portée des professionnels de la santé publique, des fournisseurs de soins de
santé de premiére ligne et des chercheurs.

Santé publique Ontario offre au gouvernement, aux bureaux locaux de santé publique et aux fournisseurs de
soins de santé un soutien scientifique et technique spécialisé en matiere de :

e maladies infectieuses et transmissibles
e prévention et contréle des infections
e santé environnementale et santé au travail
e préparation aux situations d’urgence
e promotion de la santé et prévention des maladies chroniques et des traumatismes
e services de laboratoires de santé publique
Les activités de Santé publique Ontario incluent aussi la surveillance, I’épidémiologie, la recherche, le

perfectionnement professionnel et la prestation de services axés sur le savoir. Pour en savoir davantage,
veuillez consulter santepubliqueontario.ca.

Avis de non-responsabilité

Santé publique Ontario (SPO) a congu le présent document. SPO offre des conseils scientifiques et techniques
au gouvernement, aux agences de santé publique et aux fournisseurs de soins de santé de I'Ontario. Les
travaux de SPO s’appuient sur les meilleures données probantes disponibles au moment de leur publication.
L'application et 'utilisation du présent document relevent de la responsabilité des utilisateurs. SPO n’assume
aucune responsabilité relativement aux conséquences de I'application ou de l'utilisation du document par
quiconque. Le présent document peut étre reproduit sans permission a des fins non commerciales seulement,
sous réserve d’une mention appropriée de Santé publique Ontario. Aucun changement ni aucune modification
ne peuvent étre apportés a ce document sans la permission écrite explicite de Santé publique Ontario.

Modele proposé pour citer le document
Agence ontarienne de protection et de promotion de la santé (Santé publique Ontario). Cours de formation en

présentiel sur la PCl pour les travailleurs de la santé dans les établissements de soins de longue durée — guide
du formateur. Toronto (Ontario) : Imprimeur du Roi pour I'Ontario; 2026.

© Imprimeur du Roi pour I'Ontario, 2026
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Introduction

Le cours de formation en présentiel sur la PCl pour les travailleurs de la santé dans les établissements de soins

de longue durée vise a aider les formateurs a dispenser cette formation en personne aux travailleurs de la

santé au sein de leur organisation. Ce cours en quatre modules s’articule autour des principes essentiels de PCI
pour protéger les travailleurs de la santé et leurs résidents contre les infections nosocomiales. Il aborde les
principaux thémes liés a la PCl et permet de les mettre en pratique, en accord avec le cours en ligne de Santé

publigue Ontario (SPO) sur la PCl pour les travailleurs de la santé.

Public cible

Le cours s’adresse aux responsables (formateurs en PCl), dans les foyers de soins de longue durée, chargés de
dispenser en personne une formation a la PCl aux travailleurs de la santé, notamment aux infirmieres et
infirmiers, aux médecins, aux infirmieres praticiennes et infirmiers praticiens, aux professionnels
paramédicaux, aux fournisseurs de soins de santé non réglementés, ainsi qu’aux étudiants et aux bénévoles
ceuvrant au sein de leur organisation. Les ressources du cours sont destinées a étre utilisées dans le cadre de
séances d’orientation ou de remise a niveau du personnel.

Apercu du cours

Ce cours comporte quatre modules qui abordent les points essentiels de la prévention et du controéle des
infections (PCIl) et offre des occasions de les mettre en pratique. Les modules 1 a 3 comprennent des séries de
diapositives avec notes pour les formateurs et exercices pratiques facultatifs et adaptables pour répondre a
des besoins d’apprentissage particuliers. Le module 4 propose des exercices avec des questions a choix
multiples et un quiz final.

Comment utiliser ce guide

Ce guide est congu pour vous aider a dispenser en toute confiance une formation en personne sur la PCl aux
travailleurs de la santé dans les établissements de soins de longue durée. Il contient des conseils et des notes
pour les formateurs, des commentaires sur les exercices et les quiz, ainsi que des feuilles de travail imprimables
en rapport avec le contenu du cours pour faciliter les discussions, animer les exercices et renforcer la
participation des travailleurs de la santé tout au long de la formation. Vous devriez utiliser ce guide en
complément du manuel du participant et des séries de diapositives. Veillez a lire attentivement ce guide au
préalable et a imprimer toutes les feuilles de travail pertinentes avant de dispenser la formation en présentiel.
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Planifier vos séances de formation

La trousse du cours de formation en présentiel comprend le guide du formateur, trois séries de diapositives
avec notes pour le formateur et un manuel du participant. Nous vous encourageons a planifier des séances de
formation flexibles a I'aide de ces ressources, qui peuvent étre adaptées selon les besoins d’apprentissage des
participants et selon le temps et I'espace disponibles. Pour renforcer la participation, pensez a intégrer des
outils interactifs (par exemple, des applications de questions/sondage) dans vos séances.

Préparation générale

1. Examiner les documents : Exemples de programmes, guide du formateur, manuel du participant,
séries de diapositives.

2. Préparer les ressources et le matériel : Imprimez des exemplaires du manuel du participant ou
envoyez-le aux participants par courriel pour qu’ils puissent y avoir accés sous format numérique.
Imprimez les feuilles de travail, les cartes de classement et les corrigés requis pour faciliter les
exercices que vous aurez choisis. Rassemblez le matériel nécessaire pour chaque exercice (p. ex.,
équipement de protection individuelle, vidéos).

3. Aménager la salle : Disposez les chaises pour le travail en groupe et installez le matériel audiovisuel
pour la présentation des vidéos et des diapositives.

Exemples de programmes

Cette formation en présentiel peut étre dispensée en séances individuelles réparties sur plusieurs jours ou en
séances multiples condensées en un ou deux jours. Les exemples de programmes ci-dessous indiquent de
maniere approximative le temps nécessaire pour terminer chaque module. Nous vous encourageons a adapter
ces programmes a votre emploi du temps et aux besoins d’apprentissage des participants, ainsi qu’a toute
contrainte en matiere de temps, d’espace ou d’accessibilité.

Module 1 : Introduction a la PCl et aux pratiques de base

Sujet Durée approximative

Présentation : Introduction a la PCl et aux pratiques de base
e Chaine de transmission et évaluations du risque au point de service 1 heure

e Equipement de protection individuelle (EPI)

Exercice : Discussion sur la chaine de transmission 20 minutes
Exercice : Scénario d’évaluation du risque au point de service 20 minutes
Exercice : Démonstration d’équipement de protection individuelle 30 minutes
Exercice : Cartes de tri concernant I'équipement de protection individuelle 30 minutes
Quiz d’entrainement : Introduction a la PCl et aux pratiques de base 15 minutes
Récapitulation 5 minutes

Total : 3,0 heures
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Module 2 : Fondements des pratiques de base

Sujet Durée approximative
Présentation : Fondements des pratiques de base

e Hygiene des mains )

e Contréles environnementaux 40 minutes

e Programmes de santé et de sécurité au travail
Exercice : Cartes de tri concernant I’'hygiéne des mains 20 minutes
Exercice : Démonstration d’hygiéne des mains 20 minutes
Exercice : Scénario de nettoyage et de désinfection de I'’environnement 20 minutes
Exercice : Cartes de tri concernant le retraitement 20 minutes
Quiz d’entrainement : Fondements des pratiques de base 15 minutes
Récapitulation 5 minutes

Total : 2,5 heures

Module 3 : Précautions supplémentaires en PCI

Sujet Durée approximative

Présentation : Précautions supplémentaires en PCI

i ) , . 40 minutes

e Types de précautions supplémentaires
Exercice : Jeu de role sur les précautions supplémentaires — Eric et Mario 30 minutes
Exercice : Jeu de role sur les précautions supplémentaires — Cormac et Jose 30 minutes
Quiz d’entrainement : Précautions supplémentaires en PCl 15 minutes
Récapitulation 5 minutes

Total : 2,0 heures
Module 4 : Application des principes de PCI dans les établissements de soins de longue durée

Nota : Le module 4 est basé sur des scénarios et des quiz et ne comprend pas de présentation ni de notes pour
I'intervenant. Ne passez a ce module qu’aprés avoir terminé les modules 1 a 3. Utilisez ce guide avec le manuel
du participant pour les exercices et I'administration du quiz final.

Sujet Durée approximative
Exercice : Scénario d’application des principes de PCl — Dahlia et Ralph 30 minutes
Exercice : Scénario d’application des principes de PCI — Tamir et Mme Tiu 30 minutes
Quiz final 30 minutes
Récapitulation 5 minutes

Total : 1,5 heure
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Manuel du participant

Afin d’aider les participants dans leur apprentissage, Cours de formation en présentiel sur la PCl pour les

travailleurs de la santé dans les établissements de soins de longue durée — Manuel du participant comprend

des feuilles de travail correspondant aux exercices et aux quiz tout au long de la formation. Remettez le
manuel aux participants, soit sous format numérique (p. ex., par courriel s’ils ont acces a un ordinateur
pendant la formation en présentiel), soit en version imprimée, avant de commencer le module 1. Les
participants utiliseront le manuel pour participer aux discussions et faire les exercices, et pour prendre des
notes pendant la formation.

Présentations

Ce cours comprend trois séries de diapositives sur le contenu, chacune couvrant les principaux themes liés a la
PCl, en accord avec le cours en ligne de SPO sur |la PCI pour les travailleurs de la santé. Chaque série comprend le

contenu de la formation et des notes pour les formateurs intégrés dans la section « Notes » afin de garantir une
formation cohérente et efficace. Nous vous encourageons a personnaliser les séries de dispositives en ajoutant
vos propres diapositives (p. ex., inclure des exemples locaux ou insérer des espaces réservés pour des activités
d’apprentissage interactif). Les séries de diapositives des modules 1 a 3 sont accessibles en cliquant sur les liens
ci-dessous et peuvent étre téléchargées sur la page Web Ressources pour les formateurs en PCl de SPO.

e Module 1 —Présentation : Introduction a la PCI et aux pratiques de base

e Module 2 — Présentation : Fondements des pratiques de base

e Module 3 — Présentation : Précautions supplémentaires en PCI

Exercices

Chaque module de formation comprend des exercices facultatifs et modifiables, congus pour refléter des
scénarios réalistes du domaine des soins de santé et renforcer les principes clés de la PCl grace a un
apprentissage pratique. Ces exercices peuvent inclure des démonstrations, des discussions de groupe, des jeux
de réle, des scénarios basés sur des cas concrets, des exercices de classement et des quiz. lls visent a
promouvoir la participation par la pratique, la réflexion et la pensée critique. En tant que formateur, vous
devez sélectionner les exercices qui correspondent le mieux aux styles d’apprentissage, aux besoins, a I'emploi
du temps et aux contraintes de vos participants en matiere d’accessibilité. Il faut, a tout le moins, répondre aux
questions posées dans chaque module.

Quiz final

Le quiz final du cours de formation en présentiel sur la PCl pour les travailleurs de la santé dans les

établissements de soins de longue durée se trouve dans le module 4 de ce guide. Pour réussir le cours et

obtenir un certificat d’achévement, les participants doivent obtenir une note minimale de 80 % aprés avoir
suivi les quatre modules de formation en présentiel. Le certificat peut étre téléchargé sur la page Web
Ressources pour les formateurs en PCl de SPO.
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Module 1

Introduction a la PCI et aux pratiques de base

Objectifs d’apprentissage

A la fin du premier module, les

participants pourront faire ce qui suit :

Décrire les six maillons de la chaine
de transmission et la fagon d’utiliser
les stratégies de PCl pour briser ces
maillons et prévenir les infections.

Effectuer une évaluation du risque
(pratique de base) afin de
déterminer le risque d’infection.

Vous appuyer sur I’évaluation du
risque pour établir la nécessité de
porter de I'’équipement de
protection individuelle.

Durée approximative totale : 3,0 heures

Présentation

Introduction a la PCI et aux pratiques de base

Exercices

Discussion sur la chaine de transmission

Scénario d’évaluation du risque au point de service

Démonstration d’équipement de protection

individuelle

Cartes de tri concernant I’équipement de protection

individuelle

Quiz d’entrainement
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Exercice

Discussion sur la chaihe de transmission

Objectifs

Faciliter le transfert des connaissances aux pratiques du lieu de travail et discuter des modes de
transmission des infections et de la fagon de les prévenir.

Durée approximative
20 minutes

Documents

Feuille d’exercice du participant, commentaires du formateur

Format

Petits groupes, bindmes ou un seul et méme groupe

Instructions

1. Organiser les participants en petits groupes, en binbmes ou en un seul et méme groupe.

2. Distribuez la feuille de travail.

3. Demandez aux participants d’expliquer sur la feuille de travail comment le norovirus se transmet
et comment prévenir sa transmission.

4. Animez une discussion de groupe pour partager les résultats.

5. Sile temps le permet, répétez I'activité en utilisant d’autres agents infectieux (par exemple,
Influenza, tuberculose).

Ressources

Comité consultatif provincial des maladies infectieuses (CCPMI) : Pratiques de base et précautions

supplémentaires dans tous les établissements de soins de santé

PCl pour les travailleurs de la santé dans les établissements de soins de longue durée — Guide du formateur 2


https://www.publichealthontario.ca/-/media/documents/b/2012/bp-rpap-healthcare-settings.pdf?la=fr
https://www.publichealthontario.ca/-/media/documents/b/2012/bp-rpap-healthcare-settings.pdf?la=fr

Commentaires du formateur
Discussion sur la chaine de transmission

Question de discussion :

En suivant la chaine de transmission, expliquez comment le norovirus se transmet et comment
prévenir sa transmission.

AGENT INFECTIEUX

HOTE RECEPTIF RESERVOIR

PORTE D'ENTEE PORTE DE SORTIE

MODE DE
TRAMSMISSION
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Rétroaction apres discussion :

Comment le norovirus cause des infections selon la chaine de transmission :

Les infections ne peuvent se développer que si les six maillons de la chaine sont présents et reliés
entre eux.
1. Pour qu’il y ait une chaine de transmission, il faut qu’un agent infectieux pénétre dans
I’organisme par les tissus et se multiplie. Dans cet exemple, le norovirus est I'agent infectieux.
2. Le norovirus a besoin d’un endroit ou infecter des cellules et se multiplier. Le deuxiéme
maillon de la chaine est le réservoir. Les personnes, I'eau, les aliments sont des exemples
de réservoirs.
3. Le troisieme maillon est la porte de sortie. Pour se propager, le norovirus a besoin d’un
moyen de quitter le réservoir par la porte de sortie.
4. Le norovirus a également besoin d’'un moyen de se déplacer d’un endroit a I'autre. Le
guatriéme maillon est le mode de transmission.
5. Le cinquieme maillon est la porte d’entrée. C’est la ol le norovirus pénetre dans un nouvel
hote (p. ex., 'ingestion du virus).
6. Le sixieme maillon est I’hote réceptif. Pour causer une infection, le norovirus doit étre
transmis a un autre hote a risque d’infection.

Comment briser la chaine de transmission :

e L’hygiene des mains peut retirer le norovirus des mains, empéchant ainsi son ingestion
lorsque des mains contaminées sont portées a la bouche. Etant donné que le norovirus se
transmet par contact, I’'hygiene des mains peut prévenir sa transmission entre une personne
et des surfaces par des mains contaminées (maillons cibles : porte d’entrée, mode de
transmission).

e On peut écarter ou supprimer le norovirus en assurant le nettoyage et la désinfection de
I’environnement, en éliminant les réservoirs ou des cellules peuvent étre infectées et se
multiplier, et en empéchent sa propagation a d’autres hotes réceptifs (maillons cibles : agent
infectieux, réservoir).

e Le port d’équipement de protection individuelle (EPI) tel que des gants peut contrer le mode
de transmission, a condition d’employer la bonne méthode pour le mettre, le retirer et en
disposer. Les gants peuvent également protéger les portes d’entrée du travailleur de la santé
en prévenant la contamination des mains, ce qui réduit le risque d’ingestion du virus (maillons
cibles : mode de transmission, porte d’entrée).

e |l est possible d’interrompre la transmission en évitant les contacts directs avec les personnes
symptomatiques (maillon cible : mode de transmission).

e L|’élimination appropriée des déchets réduit la contamination de I’environnement, ce qui
diminue le risque de transmission par contact indirect (maillons cibles : porte de sortie, mode
de transmission).

e Lasurveillance d’autres cas de norovirus peut aider a appliquer rapidement des mesures de
PCI pour prévenir la transmission (maillons cibles : mode de transmission, agent infectieux).
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Exercice

Scénario d’évaluation du risque au point de service

Objectifs
Exercez-vous a effectuer une évaluation du risque au point de service (ERPS) en utilisant un scénario

réaliste pour déterminer les risques et les mesures de PCl appropriées.

Durée approximative
20 minutes

Documents

Feuille d’exercice du participant, commentaires du formateur

Format

Petits groupes, bindmes ou un seul et méme groupe

Instructions
Lisez le scénario a haute voix au groupe.
Demandez aux participants de citer la premiére mesure a prendre avant de fournir des soins.

Invitez-les a discuter et a consigner les questions clés sur la feuille de travail pour évaluer le risque.

P w N PE

Encouragez les groupes a discuter entre eux pour encourager un bon raisonnement.
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Commentaires du formateur
Scénario d’évaluation du risque au point de service

Scénario

7
Un homme (il/lui) de 71 ans qui réside dans votre foyer de soin de -
longue durée se plaint de fievre, de symptomes respiratoires et d’'un mal
de gorge. Il est tres |éthargique, mais capable de suivre des consignes.

Vous étes nouvelle infirmiere et vous voyez des demandes d’analyses sanguines
et de prélevement nasopharyngé.

Question de discussion 1 :

Quelle est la premiére chose a faire avant de fournir des soins a ce résident?

L’évaluation du risque au point de service (ERPS) est toujours la premiére étape avant
d’entreprendre toute autre activité dans un environnement de soins de santé. Ce n’est qu’apres
avoir déterminé les risques encourus et la maniere dont vous allez vous protéger et protéger les
autres que vous pourrez rassembler tout ce dont vous avez besoin pour accomplir votre tache.

Question de discussion 2 :

Quelles questions devez vous vous poser pour évaluer le risque d’exposition a des agents
infectieux et le risque de transmission a d’autres personnes?

Les ERPS consistent a vous poser des questions sur la nature de l'interaction que vous allez avoir
et les agents infectieux auxquels vous pourriez étre exposé, I'état physique et cognitif de la
personne avec laquelle vous allez interagir, I'EPI que vous devez utiliser, vos propres
compétences pour effectuer la tache requise et les contréles environnementaux et administratifs
qui pourraient déja étre en place pour vous protéger et protéger les autres.

PCl pour les travailleurs de la santé dans les établissements de soins de longue durée — Guide du Formateur 6



Exercice

Démonstration d’équipement de protection individuelle

Objectifs

Pratiquez la technique appropriée pour mettre et enlever I'’équipement de protection individuelle (EPI).

Durée approximative
30 minutes

Documents
Feuille d’exercice du participant, commentaires du formateur et articles d’EPI :
e désinfectant a base d’alcool pour les mains
e gants jetables et blouses jetables
e masques médicaux
e protection oculaire

e sac ou conteneur a déchets

Format

Bindmes ou petits groupes

Instructions

1. Faites une démonstration ou présentez une vidéo illustrant la bonne facon de mettre et de retirer I'EPI.
2. Fournissez a chaque participant un ensemble complet d’EPI.

3. Répartissez les participants en binbmes pour qu’ils s’exercent a enfiler et a retirer I'EPI.

4

Demandez aux participants d’utiliser la liste de vérification pour observer et commenter les
techniques de leur partenaire sur la feuille de travail.

e Nota : Sur chaque liste de vérification, les participants mettront un crochet (V') dans la
colonne « Mesure » si I'étape a été effectuée correctement.

5. Discutez des erreurs courantes et répétez I'activité au besoin.

Ressources

Mettre des gants Mettre une blouse et des gants Enlever une blouse et des gants

Enlever des gants Enlever un masque et des Mettre un masque et des lunettes
lunettes de protection de protection
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Liste de vérification concernant I'utilisation de I’équipement de protection individuelle (EPI) :

Commentaires du formateur
Démonstration d’équipement de protection individuelle

Mesure | Etape Commentaires sur la démonstration
L’hygieéne des mains se pratique
Etape 1 Pratiquez I'hygiene des mains. avant de toucher I'EPI et selon la
technique appropriée.
. Enfilez la blouse en nouant le La blouse est bien ajustée et attachée
Etape 2 .
cordon autour du cou et de la taille. dans le dos.
Mettez le masque médical, en L
. 5 Les attaches ou les boucles sont fixées
p fixant les attaches ou les boucles et . .
Etape 3 .\ e dans une position confortable qui
en modelant la piece métallique sur .
maintient le masque en place.
le nez.
Il convient d’utiliser une protection
oculaire appropriée (les lunettes de
Etape 4 Placez la protection oculaire sur le lecture ne suffisent pas). Si la protection
P visage et ajustez-la. oculaire n’est pas jetable (par exemple, les
lunettes réutilisables), il faut valider le
processus de retraitement.
. Les gants choisis sont de la bonne taille et
. Enfilez chaque gant par-dessus le .
Etape 5 les poignets des gants recouvrent ceux de

poignet de la blouse.

la blouse.
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Liste de vérification concernant le retrait de I’équipement de protection individuelle (EPI) :

Mesure | Etape Commentaires sur la démonstration
Retirez le premier gant avec I'autre main
Etape 1 gantée. Saisissez le bord extérieur pres de | La technique appropriée est employée pour
votre poignet et retirez-le. Evitez de éviter toute contamination de la peau.
toucher la peau avec le gant.
Retirez le deuxieme gant, glissez vos
Etape 2 doigts nus a I'intérieur de I'autre gant. La technique appropriée est employée pour
P Evitez de toucher I'extérieur du gant éviter toute contamination de la peau.
avec la peau nue.
Etape 3 Retirez le deuxieme gant en le La technique appropriée est employée pour
P retournant. éviter toute contamination de la peau.
. L S’il y a contamination pendant le retrait des
- Jetez immédiatement les gants dans v . . : .
Etape 4 gants, on pratique immédiatement
une poubelle. s .
I’hygieéne des mains.
On enléve la blouse doucement, en évitant
Etape 5 Détachez les liens et retirez la blouse de la secouer ou en évitant tout geste qui
P du corps. pourrait causer une contamination par
éclaboussure.
Retournez délicatement la blouse en R
2 . yeoe s e . On retourne la blouse sur elle-méme pour
Etape 6 | tirant l'intérieur vers I'extérieur et jetez-la s g
< s garder sa face contaminée a l'intérieur.
dans un conteneur ou sac a déchets.
La technique appropriée est employée. On
Etape 7 | Pratiquez I’hygiéne des mains. utilise de I’eau et du savon si les mains sont
visiblement sales.
Sans toucher I'avant, retirez la protection .
) ) . On se penche en avant et on retire la
z oculaire en la tirant vers le haut et loin du : . . .
Etape 8 . . protection oculaire doucement en veillant a
visage, puis jetez-la dans le conteneur ou Ny
< s ne toucher que les cotés.
sac a déchets.
Retirez le masque en tirant sur les .
) ) , On se penche en avant et on retire le
P boucles/bandes auriculaires vers I’avant L. . .
Etape 9 . . . masque délicatement en veillant a ne
et loin du visage, puis jetez-le dans une ny s
toucher que les cotés.
poubelle/un sac poubelle.
Etape 10 | Pratiquez I'hygiéne des mains La technique appropriée est employée.
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Exercice

Cartes de tri concernant I'’équipement de protection individuelle

Objectifs

Insistez sur I'utilisation appropriée de I'équipement de protection individuelle (EPI) et identifiez les
pratiques appropriées et celles a éviter lors de |"utilisation d’EPI.

Durée approximative
30 minutes

Documents

Cartes de tri et feuille de tri, feuille de travail du participant, commentaires du formateur

Format

Petits groupes ou équipes de quelques personnes

Instructions

1. Distribuez un jeu complet de cartes de tri et une feuille de travail a chaque groupe.

2. Demandez aux groupes de trier les cartes EPI en piles « A faire » et « A ne pas faire », puis
d’annoncer « terminé » lorsqu’ils ont fini.

3. Une fois que tous les groupes ont terminé leur tri, revoyez les réponses en groupe ou remettez les
notes de rétroaction du formateur aux participants pour qu'’ils puissent s’autoévaluer.

4. Encouragez la discussion et la prise de notes.
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% Cartes de tri concernant I’EPI

Nettoyez et désinfectez les
lunettes de protection avant
chaque usage

Portez la blouse avec ouverture
a l'arriere

Changez vos gants dés que vous
passez d’une tache « salissante
» a une tache « propre »

Retirez vos gants dés que votre
tache est terminée et des que
vous quittez I'aire de soins

Si le temps presse, enfilez les
gants sur les mains mouillées

Vérifiez que vous avez les mains
seches avant de mettre les gants

Pratiquez I'hygiene des mains
chaque fois que vous retirez vos
gants

Remonter les lunettes de
protection sur le dessus de votre
téte lorsqu’elles ne sont pas
utilisées

Changez de gants entre les
résidents

Désinfecter ou retraiter les
lunettes de protection

Nouez la blouse au niveau du
cou et de la taille

Porter le masque autour de
votre cou ou d’une oreille ou sur
votre front

Superposer deux ou trois paires
de gants

Choisissez une blouse ajustée a
votre taille

Enlevez vos lunettes de
protection immédiatement
apres la tache pour laquelle

elles ont été utilisées

Portez une blouse dans le
couloir si vous retournez
rapidement dans la chambre

Retirez la blouse avant de
quitter un résident ou son aire
de soins et avant de visiter une

autre personne

Retirez le masque
immédiatement apres la tache
pour laquelle il est nécessaire et
jetez-le a la poubelle

Retirez la blouse avant de
quitter un résident ou son aire
de soins et avant de visiter une

autre personne

Pratiquez I'hygiéne des mains
avant de retirer vos lunettes de
protection

Réutilisez les blouses qui ne sont
pas visiblement souillées

Porter de lunettes de vue a la
place des lunettes de protection

Changez de gants lorsque vous
passez d’une tache propre a une
tache salissante sur le méme
résident

Porter de sarrau ou de veste
laboratoire a la place d’'une
blouse

Réutilisez les gants en
employant un désinfectant pour
les mains a base d’alcool
(DMBA) entre chaque résident

Effectuez une évaluation du
risque afin de déterminer le
type de masque approprié

Toucher vos lunettes de
protection lorsque vous les
portez

Portez un masque ajusté a votre
visage (pas de jour sur les cOtés)

Porter de blouse uniquement
pour vous garder au chaud

Glisser le masque dans votre
poche

x Couper le long des lignes pointillées
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% Feuille d’exercice pour le placement des cartes de tri concernant I’EPI
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Lunettes de protection :

A faire 0

e Nettoyez et désinfectez les lunettes de
protection avant chaque usage.

e Pratiquez I’hygiene des mains avant de
retirer vos lunettes de protection.

e Enlevez vos lunettes de protection
immédiatement apres la tache pour
laquelle elles ont été utilisées, puis jetez-
les ou déposez-les dans le panier de
lavage et de désinfection.

Gants :

A faire Q

e Changez de gants entre les résidents.

e Changez vos gants dés que vous passez
d’une tache « salissante » a une tache «
propre » afin de prévenir le transfert
d’agents infectieux d’'une zone souillée a
une zone propre.

e Pratiquez I’hygiene des mains chaque fois
que vous retirez vos gants.

e Retirez vos gants des que votre tache est
terminée et des que vous quittez I'aire de
soins d’un résident afin de prévenir la
contamination.

e Vérifiez que vous avez les mains seches
avant de mettre les gants pour prévenir
les irritations cutanées.

Commentaires du formateur
Cartes de tri concernant I'’équipement de protection individuelle

A ne pas faire e

Porter de lunettes de vue a la place des
lunettes de protection, car elles ne
protegent pas contre les agents infectieux.
Les lunettes de protection doivent étre
portées par-dessus les lunettes de vue.

Toucher vos lunettes de protection lorsque
vous les portez.

Remonter les lunettes de protection sur le
dessus de votre téte lorsqu’elles ne sont
pas utilisées, car elles pourraient
contaminer votre téte.

Désinfecter ou retraiter les lunettes de
protection, au risque de compromettre
leur intégrité.

A ne pas faire e

Si le temps presse, enfilez les gants sur les
mains mouillées, car cela contribue a
I'irritation de la peau.

Changez de gants lorsque vous passez
d’une tache propre a une tache salissante
sur le méme résident.

Réutilisez les gants en employant un
désinfectant pour les mains a base d’alcool
(DMBA) entre chaque résident, car cela
peut nuire a lI'intégrité des gants.

Superposer deux ou trois paires de gants,
car cette pratique les rend difficiles a
enlever et risque de contaminer vos gants
et vos mains.
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Blouses :

A faire 0
Portez la blouse avec ouverture a I’arriere °
afin de prévenir la contamination de votre
uniforme ou des vétements sous la blouse.

Nouez la blouse au niveau du cou et de la

taille sinon elle risque de se relacher et de
contaminer votre uniforme ou vos °
vétements

Choisissez une blouse ajustée a votre taille

pour vous assurer qu’elle procure une
couverture adéquate et ne géne pas votre °
travail.

Retirez la blouse avant de quitter un
résident ou son aire de soins et avant de
visiter une autre personne. Cela prévient
la transmission des agents infectieux d’un
résident a un autre.

Masques :

A faire Q
Retirez le masque immédiatement apres la °
tache pour laquelle il est nécessaire et

jetez-le a la poubelle pour éviter la
contamination.

Retirez la blouse avant de quitter un
résident ou son aire de soins et avant de
visiter une autre personne afin d’éviter la
contamination.

Portez un masque ajusté a votre visage (pas
de jour sur les cOtés) pour protéger
adéquatement votre nez et votre bouche.

Effectuez une évaluation du risque afin de
déterminer le type de masque approprié.

A ne pas faire

o

Portez une blouse dans le couloir si vous
retournez rapidement dans la chambre.
L’EPI doit étre retiré et éliminé de maniere
appropriée lorsque vous quittez la chambre
du résident.

Réutilisez les blouses qui ne sont pas
visiblement souillées. Les blouses usagées,
méme sans salissures visibles, doivent étre
jetées ou lavées au besoin.

Porter de sarrau ou de veste laboratoire a
la place d’une blouse, car ils ne fournissent
pas une protection adéquate.

Porter de blouse uniquement pour vous
garder au chaud, car elles sont
strictement réservées aux fins de la PCI.

A ne pas faire

Porter le masque autour de votre cou ou
d’une oreille ou sur votre front.

Glisser le masque dans votre poche, car il
peut s’abimer et cesser d’étre efficace.
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Quiz d’entrainement

Introduction a la PCl et aux pratiques de base

Objectifs
Renforcez les concepts et évaluez de maniere informelle la compréhension de la chaine de transmission

et des pratiques courantes.

Durée approximative
15 minutes

Documents

Feuille d’exercice du participant, corrigé du formateur

Format

Individuel ou petits groupes

Instructions
Informez les participants que le quiz est une autoévaluation et qu’il ne sera pas noté.
Demandez aux participants de répondre au quiz individuellement ou en petits groupes.

Encouragez-les a noter les questions qu’ils trouvent difficiles.

P w N PE

Une fois le quiz terminé, vérifiez les réponses a I'aide du corrigé du formateur.
e Nota: Les bonnes réponses sont en gras et cochées (v'). Nous vous encourageons a animer une
discussion de groupe a l'aide des notes fournies pour chaque question.

6. Organisez une discussion de groupe pour expliquer le raisonnement derriére chaque réponse
correcte ou proposez une option d’évaluation par les pairs ou les participants échangent leurs quiz
et les notent a I'aide du corrigé.

7. Encouragez les participants a revoir la matiére s’ils ont eu des difficultés avec certaines questions.
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Corrigé du formateur
Quiz d’entrainement : Introduction a la PCl et aux pratiques de base

XX<< g
111

Question 1:

Les poumons et les voies respiratoires d’'une personne sont des endroits ou le virus de la grippe peut
infecter des cellules et se multiplier. A quel maillon de la chaine de transmission fait-on référence?

A. Agent infectieux
Réservoir

Porte de sortie

Mode de transmission

Porte d’entrée

mmo o w

Hote réceptif

Notes : Dans le modele de la chaine de transmission, I’endroit ou un agent infectieux contamine les
cellules et se multiplie s’appelle le réservoir. C'est 'une des conditions (maillons) qui doivent étre
présentes pour qu’une infection puisse se transmettre. Dans I’'exemple ci-dessus, les poumons et les
voies respiratoires de la personne constituent le réservoir ou I'agent infectieux (le virus de la grippe)
contamine les cellules et se multiplie. L'agent infectieux sort des poumons et des voies respiratoires par
la toux et les éternuements (porte de sortie) et se déplace par voie de contact avec les mains et les
surfaces et dans les particules respiratoires (mode de transmission). Il réussit ensuite a entrer par les
yeux, le nez et la bouche (porte d’entrée) d’une autre personne (hote réceptif). Tous ces maillons de la
chaine doivent étre présents pour que I'infection soit transmise.

Question 2 :

Choisir le ou les énoncés qui décrivent le mieux la fagon dont I’hygiéne des mains peut briser la
chaine de transmission si elle est effectuée correctement et systématiquement.

A. Ensupprimant ou en retirant les agents infectieux des surfaces contaminées de
I’environnement, les empéchant ainsi de pénétrer dans des hotes réceptifs

B. En diminuant la vulnérabilité des hotes potentiels aux infections

v C. Ensupprimant ou en retirant les agents infectieux présents sur les mains afin de
prévenir la contamination des surfaces dans I’environnement et des personnes,
diminuant par le fait méme la probabilité de transmettre I'infection a d’autres
hotes réceptifs

D. En créant une barriére physique entre les portes d’entrée (p. ex. les muqueuses)
des hotes réceptifs et les environnements qui pourraient étre contaminés par des
agents infectieux
Notes : L’hygiéne des mains brise le cycle de transmission en supprimant ou en retirant les agents
infectieux présents sur les mains afin de prévenir la contamination des surfaces dans I’environnement

et des personnes, diminuant par le fait méme la probabilité de transmettre I'infection a d’autres
hotes réceptifs.
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Question 3 :

Lequel ou lesquels des énoncés suivants décrivent une pratique de base? Sélectionnez toutes les
réponses qui s’appliquent.

v  A. Effectuer une évaluation du risque au point de service

v  B. Pratiquer I'hygiéne des mains

v  C. Porter 'EPI approprié a une situation donnée

v D. Désinfecter les surfaces et I’équipement de I’environnement clinique

v E. Participer a I'application des mesures de controle administratives comme les

programmes de vaccination et la formation réguliére en PCI
F. Mettre en place des précautions supplémentaires dans les situations qui le justifient

Notes : L’évaluation du risque au point de service, I’hygiéne des mains, I'EPI, les contrdles de
I’environnement (p. ex. nettoyage) et les mesures administratives (p. ex. programmes de vaccination,
formation en PCl) sont tous des exemples de pratiques de base parce qu’elles sont appliquées
régulierement dans toutes les situations et dans tous les milieux de soins. Les précautions
supplémentaires désignent des mesures de PCl adoptées en plus des pratiques de base, mais ne sont
pas considérées comme des pratiques de base.

Question 4 :

En tant que travailleur de la santé, parmi les questions suivantes, laquelle ou lesquelles devriez-
vous vous poser lors de votre évaluation du risque au point de service? Sélectionnez toutes les
réponses qui s’appliquent.

v  A. Latache que je dois accomplir pourrait-elle me mettre en contact avec des
surfaces, de I’équipement ou des liquides corporels susceptibles d’étre
contaminés par des agents infectieux?

v  B. Est-ce que la personne avec laquelle je vais interagir montre des signes ou
symptomes d’infection?

v C. Quel EPI devrais-je porter lors de cette interaction?

D. De quelles fournitures médicales ai-je besoin pour prodiguer les soins nécessaires
(p. ex. pansements de gaze, ciseaux, etc.)?

v  E. Est-ce que le résident et en mesure de suivre les instructions lorsque je lui
prodigue les soins nécessaires?

v F. Quelles mesures administratives et environnementales sont déja en place
pour me protéger et protéger d’autres personnes contre les infections?

v G. Est-ce que j'ai I'assurance et la compétence pour prodiguer les soins
nécessaires sans aide et de fagon sécuritaire?

Notes : Pour effectuer une évaluation du risque au point de service, vous devez vous interroger sur la
nature de l'interaction qui aura lieu, les agents infectieux auxquels vous pourriez étre exposé, I'état
physique et cognitif de la personne rencontrée, I'EPI a utiliser, vos propres compétences par rapport a la
tache a accomplir et les mesures administratives déja en place pour vous protéger et protéger

autrui. L'évaluation du risque au point de service doit toujours étre la premiére étape avant d’accomplir
toute autre activité dans un milieu de soins. Ce n’est qu’aprés avoir identifié les risques et les facons de
vous protéger et de protéger autrui que vous pouvez rassembler I'’équipement nécessaire a
I"accomplissement de la tache.
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Question 5:

Lequel ou lesquels des énoncés suivants sont vrais concernant I'EPI? Sélectionnez toutes les réponses
qui s’appliquent.

v

N N NN

v

A.

6 m m o 0O w

H.

Les résidents ne devraient jamais porter un respirateur N95

Il ne faut jamais changer de gants entre les différents soins prodigués au méme résident
Il ne faut jamais porter un sarrau de laboratoire a la place d’'une blouse

Les lunettes de vue ne devraient jamais remplacer les lunettes de protection

Le port de gants ne devrait jamais remplacer I’hygiéne des mains

Il ne faut jamais mettre un masque médical dans la poche d’un vétement

La peau ne doit jamais entrer en contact avec I’extérieur des gants au moment de
les enlever

Il ne faut jamais porter de blouse de protection dans une cafétéria

Notes : Tous les énoncés sont vrais, sauf le suivant : « Il ne faut jamais changer de gants entre deux
taches de soins différentes pour le méme résident ». Parfois, les travailleurs de la santé doivent changer
de gants entre deux taches de soins différentes pour le méme résident. Cela permet d’éviter de
transférer des agents infectieux d’un point contaminé du corps de ce résident vers un point propre de
son corps. Par conséquent, le deuxieme énoncé est faux. Les autres énoncés sont vrais et doivent étre
suivis en tant que meilleures pratiques de PCI.
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Module 2

Fondements des pratiques de base

Objectifs d’apprentissage

A la fin du deuxiéme module, les participants
pourront faire ce qui suit :

e Déterminer quand et comment procéder a
I’hygiene des mains.

e Utiliser des stratégies adéquates de
nettoyage de I'environnement et de
gestion du linge et des déchets.

e Décrire les méthodes appropriées de
nettoyage, de désinfection et de stérilisation
de I'équipement médical.

e Expliquer les responsabilités des travailleurs
de la santé en matiere de santé et de
sécurité au travail.

Durée approximative totale : 2,5 heures

Présentation

Fondements des pratiques de base

Exercices

Cartes de tri concernant I’hygiene des mains

Démonstration d’hygiéne des mains

Scénario de nettoyage et de désinfection de

I’environnement

Cartes de tri concernant le retraitement

Quiz d’entrainement
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Exercice

Cartes de tri concernant I’"hygiene des mains

Objectifs

Insistez sur les meilleures pratiques d’hygiéne des mains.

Durée approximative

20 minutes

Documents

Cartes de tri et feuille de tri, feuille de travail du participant, commentaires du formateur

Format

Petits groupes ou équipes de quelques personnes

Instructions

1. Distribuez a chaque groupe un jeu complet de cartes de tri et une feuille de tri.

2. Demandez aux groupes de trier les cartes sur I’hygiéne des mains en deux piles « A faire » et
« A ne pas faire », et d’annoncer « terminé » lorsqu’ils ont fini.

3. Une fois que tous les groupes ont terminé le tri, vérifiez les réponses en groupe ou remettez les
notes de rétroaction du formateur aux participants pour qu’ils puissent s’autoévaluer.

4. Encouragez la discussion et la prise de notes.
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% Cartes de tri concernant I’hygiéne des mains

Assurez-vous que vos ongles sont
toujours courts et propres

Utilisez un DMBA quand vos
mains sont visiblement sales

Portez des bagues ayant une
surface lisse et plate ou n’en portez
pas du tout

Utilisez un DMBA contenant 70 %
d’alcool.

Pratiquez I'hygiene des mains
en respectant les quatre
moments

Porter de bagues ayant des saillies
ou des pierres montées

Utilisez du savon en pain ou
liguide et de I’eau si vos mains
sont visiblement sales

Utilisez un désinfectant pour
les mains a base d’alcool,
sauf si les mains sont
visiblement sales

Pratiquez I’hygiéne des mains
apres avoir retiré les gants

Porter d’ongles artificiels ni de
décorations pour ongles

Ne pratiquez I'hygiene des
mains apres les soins fournis
a un résident que si vous avez
été en contact avec du sang
ou des liquides organiques

Utilisez un lavabo réservé aux
résidents si vos mains sont
visiblement sales

Porter de bijoux au poignet (p. ex.

bracelet, montre)

Appliqguez un DMBA sur les

gants s’ils sont contaminés

par du sang ou des liquides
organiques

Portez du vernis a ongles
fraichement appliqué et qui ne
s’écaille pas, ou ne portez pas de
vernis du tout

x Couper le long des lignes pointillées
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% Feuille d’exercice pour le placement des cartes de tri concernant I’hygiéne des mains
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Hygiéne des mains :

A faire 0

Assurez-vous que vos ongles sont toujours
courts et propres.

Portez du vernis a ongles fraichement
appliqué et qui ne s’écaille pas, ou ne
portez pas de vernis du tout .

Portez des bagues ayant une surface lisse
et plate ou n’en portez pas du tout.

Utilisez un désinfectant pour les mains a
base d’alcool, sauf si les mains sont
visiblement sales.

Utilisez un DMBA contenant 70 % d’alcool.
Des concentrations d’alcool comprises
entre 70 et 90 % sont acceptables dans les
milieux de soins de santé.

Pratiquez I'hygiene des mains aprés avoir
retiré les gants. Les gants ne remplacent
pas I’hygiene des mains.

Pratiquez I'hygiéne des mains en
respectant les quatre moments.

Commentaires du formateur
Cartes de tri concernant I’hygiene des mains

A ne pas faire °

Porter d’ongles artificiels ni de décorations
pour ongles.

Porter de bagues ayant des saillies ou des
pierres montées.

Porter de bijoux au poignet (p. ex. bracelet,
montre).

Utilisez un DMBA quand vos mains sont
visiblement sales.

Utilisez un lavabo réservé aux résidents si
vOs mains sont visiblement sales.

Utilisez du savon en pain ou liquide et de
I’eau si vos mains sont visiblement sales.
N’utilisez jamais de savon en pain.

Appliquez un DMBA sur les gants s’ils sont
contaminés par du sang ou des liquides
organiques.

Ne pratiquez I'hygiene des mains apres les
soins fournis a un résident que si vous
avez été en contact avec du sang ou des
liquides organiques. L’hygiene des mains
doit étre pratiquée apres tous les soins
fournis a un résident.
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Exercice

Démonstration d’hygiene des mains

Objectifs

Pratiquez la technique appropriée pour une bonne hygiene des mains.

Durée approximative
20 minutes

Documents

Feuille de travail des participants, commentaires du formateur, distributeurs de désinfectant pour
les mains a base d’alcool (DMBA), lavabo pour I’hygieéne des mains (si disponible), savon et
serviettes en papier.

Format

BinGmes ou petits groupes

Instructions

1. Montrez une vidéo ou faites une démonstration de I’hygiéne des mains a I'aide d’'un DMBA et
d’eau et de savon.

2. Demandez aux participants de s’exercer a chaque technique par deux ou en petits groupes
(mimez les étapes pendant la démonstration s’il n’y a pas de lavabo).

3. Demandez-leur d’utiliser la liste de vérification pour observer et donner leur avis.

e Nota : Sur chaque liste de vérification, les participants mettront un crochet (v') dans la
colonne « Mesure » si I’étape a été effectuée correctement.

4. Discutez des erreurs courantes et insistez sur les techniques correctes.

Ressources

Comment se désinfecter les mains

Comment se laver les mains

Pratigues exemplaires en matiére de prévention de la transmission des infections aigués des voies

respiratoires dans I’ensemble des établissements de santé

Comment protéger votre peau : liste de controle pour une autoévaluation
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Commentaires du formateur

Démonstration d’hygiene des mains

Liste de vérification concernant I’hygiéne des mains avec du DMBA :

Utilisez plus de produit si vos mains sont
séches en moins de 15 secondes.

Mesure | Etapes Commentaires sur la démonstration
Vérifiez que vos mains ne sont pas Le DMBA n’est pas efficace en présence
Etape 1 | visiblement sales. Si elles le sont, lavez-les de saleté visible. Il faut utiliser de I'eau et
plutét a I'eau savonneuse. du savon pour éliminer la saleté.
. . . Assurez-vous qu’il y a suffisamment
. Appliquez un ou deux jets de produit sur . ,
Etape 2 de produit pour respecter la durée
une paume. ,
recommandée (15 secondes).
Frottez les mains en vous assurant que le Les espaces entre les doigts, le dos
Etape 3 DMBA est appliqué sur toutes les surfaces, y | de la main, le bout des doigts et les
P compris les espaces entre les doigts, le dos pouces sont souvent oubliés, veillez
de la main, le bout des doigts et les pouces. donc a bien nettoyer ces zones.
Frottez les mains jusqu’a ce que le . .
L . . . Il est important de se frotter les mains
2 désinfectant soit sec (environ 15 secondes). , .
Etape 4 pendant la durée recommandée pour

garantir I'efficacité du DMBA.

Liste de vérification concernant I’hygiéne des mains a I’eau et au savon :

Utilisez un lavabo réservé a I’hygiéne des mains pour les travailleurs de la santé. Evitez d’utiliser le
lavabo des résidents. Les partenaires peuvent mimer les étapes ou les formateurs peuvent montrer
une vidéo de démonstration si aucun lavabo n’est disponible.

Mesure | Etapes Commentaires sur la démonstration
Mouillez vos mains sous I’eau chaude et . n .,
. . Le savon en pain peut étre contaminé
. appliquez du savon liquide ou moussant. Il ne . . S
Etape 1 s . par des microorganismes et nuire a
faut pas utiliser de pain de savon dans les PR P .
. . I'efficacité de I’hygiéne des mains.
milieux de soins.
Frottez toutes les surfaces, y compris les .
. oy . . L’espace entre les doigts, le dos de
espaces entre les doigts, le dos de la main, le . .
2 . : la main, le bout des doigts et les
Etape 2 | bout des doigts et les pouces. Continuez de .,
. pouces sont souvent oubliés, donc
frotter pendant au moins 15 secondes avant de . . R
. , faites tres attention a ces zones.
rincer abondamment sous I’'eau courante.
Séchez-vous les mains a I'aide d’une serviette en . . R
2 : . . Jetez les serviettes en papier dés que
Etape 3 | papier. Fermez le robinet avec une serviette en

papier pour éviter de recontaminer vos mains.

vous avez fermé le robinet.
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Exercice

Scénario de nettoyage et de désinfection de I’environnement

Objectifs
Identifiez les pratiques appropriées et inappropriées en matiére de nettoyage et de désinfection de

I’environnement, y compris la gestion des déchets et du linge.

Durée approximative
20 minutes

Documents

Feuille d’exercice du participant, commentaires du formateur

Format

1 personne ou bindbmes

Instructions

1. Demandez aux participants d’examiner chaque scénario.

2. Demandez leur d’indiquer si les mesures prises dans chaque scénario sont appropriées ou
inappropriées et de justifier leur choix sur la feuille de travail.

e Nota: Les bonnes réponses sont validées par un crochet (V).

3. Animez une discussion de groupe pour examiner les réponses et les raisonnements.

Ressources

Norme de prévention et de contréle des infections (PCl) pour les foyers de soins de longue durée
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https://can01.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fltchomes.net%2FLTCHPORTAL%2FContent%2FSnippets%2F2023-10-06-01-EN-IPAC_Standard_Fall_2023_Revisions.pdf&data=05%7C02%7CCourtney.Ryan%40oahpp.ca%7C55f927a739aa4e0e82e008dde579e3e0%7C86574b51f21c4006869e51ea1eab44f2%7C0%7C0%7C638919033862415356%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJFbXB0eU1hcGkiOnRydWUsIlYiOiIwLjAuMDAwMCIsIlAiOiJXaW4zMiIsIkFOIjoiTWFpbCIsIldUIjoyfQ%3D%3D%7C0%7C%7C%7C&sdata=y%2BxICcBsjXFhJpXeNpraHiSiausU%2F1essvszt5iBk54%3D&reserved=0

Commentaires du formateur
Scénario de nettoyage et de désinfection de I’environnement

Numéro de .. .. .. . e
. . Scénario Approprié Inapproprié | Commentaire/Explication
scénario
) D’apres une évaluation des
Un travailleur de la ris I:l),|es le port de gants
santé enfile une % . p g
: est nécessaire pour
P paire de gants ) )
Scénario 1 v protéger les mains lors de
avant de ramasser . .
, la manipulation des
les déchets dans .
déchets dans la chambre
une chambre. , . .
d’un résident.
Un agent Le travail doit progresser
d’entretien des zones propres vers les
commence le zones sales afin d’éviter de
nettoyage quotidien déplacer la saleté et les
N de la chambre d’un microorganismes des
Scénario 2 L. v
résident en surfaces sales vers les
nettoyant les surfaces plus propres. Vous
toilettes avant de devez nettoyer les
passer au reste de la installations sanitaires en
salle de bain. dernier.
Un travailleur de la Le linge sale doit étre roulé
santé met le linge délicatement loin du corps
Scénario 3 sale en boule et le v et placé dans un sac ou un
place dans un panier a linge sale
panier. approprié.
Un travailleur de la .
L. Toutes les seringues
santé jette une . . N
. . usagées doivent étre jetées
L. seringue usagée
Scénario 4 v dans un contenant pour
dans un contenant . -
. objets tranchants résistant
pour objets .
aux perforations.
tranchants.
Un travailleur de la , , .
) Il n’est pas nécessaire de
N santé met les ,
Scénario 5 , v mettre les déchets dans un
déchets dans un
double sac.
double sac.
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Numeéro de

. . Scénario Approprié Inapproprié | Commentaire/Explication
scénario
Un travailleur de la
e Les morceaux de verre
santé fait tomber . N
doivent étre jetés dans un
A un flacon en verre. .
Scénario 6 . v contenant pour objets
Le verre brisé est L
L . tranchants résistant aux
jeté dans le sac a .
, . perforations.
déchets généraux.
Les sacs a linge et les sacs
a déchets ne doivent
Un travailleur de la jamais étre trop remplis.
S santé remplit un sac Les sacs doivent étre
Scénario 7 L v . .
a déchets avant de fermés lorsqu’ils sont
le fermer. remplis aux trois quarts et
ne doivent jamais étre
compressés.
Un travailleur de la
santé lit le mode Les produits de nettoyage
d’emploi du et de désinfection doivent
. fabricant avant étre utilisés conformément
Scénario 8 A v , .
d’utiliser une au mode d’emploi du
nouvelle lingette fabricant, y compris le
désinfectante qu’il temps de contact.
ne connait pas.
. Les gants usagés peuvent
Un travailleur R g_ . ges b .
L. étre jetés dans les sacs a
de la santé jette , (.
déchets généraux. Les
des gants . L
L. ] déchets biomédicaux
Scénario 9 usagés dans un v ,
., comprennent les déchets
sac destiné aux . .
. anatomiques ou les articles
déchets . L
L imprégnés de sang ou de
biomédicaux. i .
produits sanguins.
Un travailleur de la
santé retire une
culotte usagée de la , oA
, La culotte usagée doit étre
chambre dun lacée dans un sac a
Scénario 10 résident et la v P

transporte vers la
salle a linge sale
située au bout du
couloir.

déchets généraux au point
de service.
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Exercice

Cartes de tri concernant le retraitement

Objectifs

Exercez vous a déterminer le degré de retraitement requis pour divers dispositifs et équipements médicaux.

Durée approximative

20 minutes

Documents

Cartes de tri et feuille de tri, feuille de travail du participant, commentaires du formateur

Format

Petits groupes ou équipes de quelques personnes

Instructions

1. Distribuez les cartes et la feuille de tri a chaque groupe ou équipe. Envisagez d’ajouter des éléments
supplémentaires aux cartes vierges.

2. Demandez aux groupes ou aux équipes de trier les articles en les plagant, selon le degré de
retraitement qu’ils nécessitent, dans les piles « non critique », « semi critique » et « critique » a I'aide
de la feuille de travail, et d’annoncer « terminé » lorsqu’ils ont fini.

3. Une fois que tous les groupes auront terminé leur tri, vérifiez les bonnes réponses et discutez du
degré de retraitement requis pour chaque carte ou fournissez les notes de rétroaction du formateur
pour 'autoévaluation.

4. Encouragez la discussion et la prise de notes.

Ressources

Tableau décisionnel de retraitement
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% Cartes de tri concernant le retraitement

Brassard de tensiometre Curette auriculaire Matériel de soins des pieds
Laparoscopes
Stéthoscope Matériel d’anesthésie
Spéculums Pinces a biopsie Thermomeétres en verre
Nébuliseur Bassins de lit Oxymetres de pouls
Cathéters Scanner de vessie Equipement oculaire

% Couper le long des lignes pointillées
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% Feuille d’exercice pour le placement des cartes de tri concernant le retraitement

S

Equipement semi-invasif

=

S
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Commentaires du formateur
Cartes de tri concernant le retraitement

Equipement non invasive :

e Brassard de tensiomeétre : utilisé sur une peau intacte
e Stéthoscope : utilisé sur une peau intacte
e Bassins de lit : contact uniguement avec la peau intacte

e Oxymetres de pouls : contact uniquement avec la peau intacte

Equipement semi-invasif :

e Nébuliseur : contact avec les muqueuses

e Curette auriculaire : contact possible avec les muqueuses

o Matériel d’anesthésie : contact avec les muqueuses respiratoires
e Scanner de vessie : contact avec la peau intacte uniquement

e Spéculums : contact possible avec les muqueuses

e Thermomeétres en verre : contact avec les muqueuses (par exemple, muqueuse buccale)

Equipement invasive :

e Pinces a biopsie : contact avec des tissus stériles

e Matériel de soins des pieds : contact possible avec des tissus stériles
e Laparoscopes : utilisés pour pénétrer dans des espaces stériles

e Equipement oculaire : contact possible avec des sites stériles

e Cathéters : contact avec les muqueuses et les tissus stériles
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Quiz d’entrainement

Fondements des pratiques de base

Objectifs

Renforcez les concepts et évaluez de maniere informelle la compréhension des éléments des
pratiques courantes, comme les indications et les techniques d’hygiéne des mains, la gestion des
déchets, le retraitement ainsi que la santé et la sécurité au travail.

Durée approximative

15 minutes

Documents

Feuille d’exercice du participant, corrigé du formateur

Format

Individuel ou petits groupes

Instructions
Informez les participants que le quiz est une autoévaluation et qu’il ne sera pas noté.
Demandez aux participants de répondre au quiz individuellement ou en petits groupes.

Encouragez-les a noter les questions qu’ils trouvent difficiles.

i A

Une fois le quiz terminé, vérifiez les réponses a I'aide du corrigé du formateur.
e Nota: Les bonnes réponses sont en gras et cochées (v'). Nous vous encourageons a animer
une discussion de groupe a I'aide des notes fournies pour chaque question.

5. Organisez une discussion de groupe pour expliquer le raisonnement derriere chaque réponse
correcte ou proposez une option d’évaluation par les pairs ou les participants échangent leurs quiz
et les notent a 'aide du corrigé du formateur.

6. Encouragez les participants a revoir la matiéere s’ils ont eu des difficultés avec certaines questions.
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Corrigé du formateur
Quiz d’entrainement : Fondements des pratiques de base

XX<< g
111

Question 1:

Dans quelles circonstances I'utilisation d’eau savonneuse est-elle préférable au désinfectant pour
les mains a base d’alcool (DMBA) lorsque vous pratiquez I’hygiéne des mains?

A. Apres avoir retiré les gants
v B. Lorsque les mains sont visiblement sales
C. Dans les cas de contact direct avec un résident
D. L’eau savonneuse est toujours préférable au DMBA

Notes : L'utilisation d’un désinfectant pour les mains a base d’alcool (DMBA) est la méthode privilégiée
d’hygiéne des mains dans la plupart des situations, mais n’est pas efficace en présence de matiéres
organiques. Les mains doivent étre lavées a I'’eau savonneuse lorsqu’elles sont visiblement souillées ou
pourraient avoir été en contact avec un organisme sporulé comme le C. difficile.

Question 2 :

Quelle est la pratique d’hygiéne des mains a I'aide de désinfectant pour les mains a base d’alcool
(DMBA) correcte parmi les suivantes?

v A. Appliquer du DMBA sur les mains et frotter toutes les surfaces pendant 15 secondes
jusqu’a ce que les mains soient séches.

B. Appliquer du DMBA sur les mains et frotter toutes les surfaces des mains
pendant 10 secondes. Les essuyer completement avec une serviette en papier.

C. Appliquer du DMBA sur les mains et frotter le bout des doigts et les pouces
pendant 15 secondes.

D. Appliquez du DMBA sur les mains, frotter toutes les surfaces et rincer pendant
10 secondes. Les essuyer completement avec une serviette en papier.

Notes : Pour utiliser correctement le DMBA, on doit frotter les mains en s’assurant que le produit est
appliqué sur toutes les surfaces y compris le bout des doigts, la paume, les espaces entre les doigts et le
A faire de la main pendant au moins 15 secondes jusqu’a ce que le produit soit sec. Rappelez-vous que
I'efficacité du DMBA dépend de la quantité appliquée, du temps de frottage et de la surface des mains
qui est frottée. Il n’est pas nécessaire de rincer le DMBA ni de le sécher avec une serviette en papier.
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Question 3 :

Songez aux fagons de garder I’environnement propre et sécuritaire dans les milieux de soins.
Lequel ou lesquels des énoncés suivants sont vrais?

A. On doit nettoyer les surfaces uniquement lorsqu’elles sont visiblement souillées.

B. Pour limiter les codts, les sacs de linge sale doivent étre remplis au maximum avant
de commencer un nouveau sac.

C. Il faut commencer par les zones sales et terminer par les zones propres.

v D. Contrairement aux déchets ordinaires, les déchets biomédicaux exigent des
mesures d’élimination spéciales.

Notes : Contrairement aux déchets ordinaires, les déchets biomédicaux exigent des mesures spéciales
d’élimination. Il est vrai que les déchets biomédicaux, qui comprennent les déchets anatomiques, les
produits sanguins et les déchets microbiologiques, doivent étre traités avant I’élimination ou l'incinération.
Ces mesures sont différentes des pratiques de gestion des déchets ordinaires. Les autres énoncés sont
faux. Les pratiques exemplaires dans les milieux de soins comprennent le nettoyage et la désinfection de
toutes les surfaces, méme en 'absence de saleté visible, en commencant par les zones sales de maniere a
prévenir la propagation de micro-organismes vers les zones propres. Tous les sacs, y compris les sacs a
lessive et a ordures, doivent étre vidés avant d’étre remplis au maximum de leur capacité.

Question 4 :

Pensez au retraitement de I’équipement et des dispositifs médicaux partagés. Quel(s) type(s)
d’équipement ou de dispositifs nécessitent au minimum un nettoyage suivi d’une désinfection compléte?

A. Le matériel chirurgical qui pénétre les tissus stériles

B. L’équipement en contact avec la peau intacte comme les bassins de lit et chaises d’aisance
v C. Les dispositifs en contact avec les muqueuses comme le matériel d’inhalothérapiet

D. L'équipement d’'imagerie comme les appareils de radiographie

Notes : Un nettoyage suivi d’'une désinfection compléte est requis pour I'équipement semi-invasif ou
les dispositifs qui entrent en contact avec la peau ou les mugueuses non intactes (p. ex. matériel
d’inhalothérapie). La stérilisation est privilégiée dans la mesure du possible. Le degré de retraitement
est basé sur |'utilisation prévue de I'équipement. Le matériel médical qui pénétre des tissus stériles est
considéré comme invasif. S’il entre en contact avec des muqgueuses ou la peau non intacte, il est semi-
invasif. S’il n’y a aucun contact direct ou s’il entre en contact avec la peau intacte, il est non invasif.

Question 5 :

Une travailleuse de la santé se blesse avec un instrument pointu et tranchant qui n’a pas été jeté
correctement. Il s’agit d’une petite coupure qui a perforé la peau. Que doit-elle faire dans ce cas?

A. Quitter le lieu de travail et retourner a la maison
B. Informer ses collégues

v C. Aviser son superviseur et le représentant chargé des questions de santé et de
sécurité et obtenir une consultation médicale au besoin

D. Surveiller I'apparition de signes et symptomes d’infection avant de prendre des mesures

Notes : Les travailleurs de la santé doivent aviser leur superviseur et le représentant chargé des
questions de santé et de sécurité de toute blessure causée par un objet pointu et tranchant afin de
déterminer la nécessité de certaines mesures, comme la prophylaxie post-exposition. Les politiques de
santé d’un lieu de travail devraient inclure des programmes de prévention des blessures par des objets
pointus et tranchants. Ces programmes doivent indiquer les mesures a prendre immédiatement apres
une blessure, dont un signalement et une évaluation appropriés permettant de déterminer la nécessité
de la prophylaxie.
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Module 3

Précautions supplémentaires en PCl

i

A VisiToRS = ——
PROPLET PRECAUTIONS

Durée approximative totale : 2,0 heures

Obijectifs d’apprentissage Présentation
A la fin du troisieme module, les participants Précautions supplémentaires en PCl
pourront faire ce qui suit :
e — , : Exercices
e Définir les précautions supplémentaires et
expliquer I'importance de les utiliser dans Jeu de réle sur les précautions supplémentaires
certaines situations en milieu de soins. — Eric et Mario
e Décrire les différents modes de Jeu de réle sur les précautions supplémentaires

transmission des agents infectieux et leurs — Cormac et Jose

liens avec différentes catégories de Quiz d’entrainement

précautions supplémentaires.

e Appliquer les précautions supplémentaires
qui conviennent a une situation.
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Exercice

Jeu de réle sur les précautions supplémentaires — Eric et Mario

Objectifs

Appliquez les différents éléments des précautions supplémentaires et discutez-en.

Durée approximative
20 minutes

Documents

Feuille d’exercice du participant, commentaires du formateur

Format

Petits groupes ou le groupe entier; volontaires pour jouer les réles d’Eric, de Karina, de I'infirmiere et
du narrateur/trice.

Instructions

1. Attribuez les réles et distribuez les cartes de jeu de role.
2. Demandez aux participants de jouer le scénario.

3. Aidez les a remplir la feuille de travail, en réfléchissant aux actions de I'infirmiere et a la question
finale du narrateur/trice : « Quelles mesures l'infirmiére doit elle prendre? »

4. Animez une discussion a I'aide des suggestions fournies (p. ex., hébergement, affichage, EPI,
communication).
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Commentaires du formateur
Jeu de rble sur les précautions supplémentaires — Eric et Mario

Scénario de jeu de role — Eric et Mario

Narrateur/trice : Eric (il/lui), un résident, partage une chambre double e
(2 deux lits) avec un autre résident, Mario (il/lui). Ecoutez leur conversation.

Les infirmieres d’Eric connaissent son état de santé et ses antécédents médicaux,

mais elles constatent que ses symptomes gastro-intestinaux n’ont pas de cause
apparente. La famille d’Eric lui a rendu visite récemment et sa fille ne se sentait pas
bien. Vous soupconnez Eric d’avoir contracté une infection gastro intestinale qui lui
aurait été transmise par sa fille.

Eric (a I'infirmiére) : Je commence a avoir la diarrhée. Ma fille m’a rendu visite hier et elle
est partie précipitamment apres étre allée aux toilettes parce qu’elle ne se sentait pas
bien. Je lui ai parlé ce matin et elle m’a dit qu’elle avait eu la diarrhée toute la nuit.

Infirmiére : Oh oh ! Vous feriez mieux de rester au lit. Voici un désinfectant pour les
mains a base d’alcool pour vous nettoyer les mains. (Se tournant vers Mario (il/lui))
Comment vous sentez-vous? Avez-vous eu des épisodes de diarrhée?

Mario : Je vais bien pour l'instant. Comment puis-je éviter d’avoir la diarrhée moi aussi?

Narrateur/trice : Quelles mesures l'infirmiére devrait-elle prendre?

Hébergement :

Suggestion de discussion Commentaires

Il est préférable que les résidents faisant I'objet de précautions
contre les contacts soient placés dans une chambre individuelle
équipée d’'une toilette et d’un lavabo. Si ce n’est pas possible,
attribuez la toilette a un résident et une chaise d’aisance a
I'autre résident.

Devez-vous déplacer des
résidents dans ce scénario?

Quel serait le meilleur Le meilleur hébergement pour Eric est une chambre individuelle,
hébergement pour Eric? si possible.
Quel serait le meilleur Mario peut rester dans une chambre double a condition de

hébergement pour Mario? | surveiller chez elle I'apparition de signes et symptomes d’infection.
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Affichage :

Suggestion de discussion

Commentaires

De quelles affiches avez-vous
besoin?

Affiche « Précautions contre les contacts »

Ou les affiches doivent-elles
étre placées?

Les affiches indiquant les précautions supplémentaires a prendre
doivent étre placées a un endroit visible, soit sur le rideau du lit du
résident concerné, soit sur la porte.

EPI :

Suggestion de discussion

Commentaires

Devez-vous porter un EPI
pour entrer dans la chambre
ou l'espace du lit? De quel
EPI avez-vous besoin?

Les précautions contre les contacts nécessitent le port de gants
et de blouses pour tout contact avec le résident ou son
environnement.

Ou le poste d’EPI doit-il étre
situé?

L’emplacement du poste d’EPI dépend de la conception et des
politiques de votre établissement. L'EPI doit étre facilement
accessible et rangé de maniére a éviter toute contamination.

Ou devez-vous jeter I'EPI
contaminé?

L’emplacement du conteneur a déchets d’EPI dépend de la
conception et des politiques de votre établissement. Les
conteneurs a déchets doivent étre facilement accessibles, mais
situés a I’écart des résidents et ne pas géner la circulation.

Nettoyage :

Suggestion de discussion

Commentaires

Quelles zones de la piece
doivent étre nettoyées
guotidiennement?

Les zones souvent touchées doivent étre nettoyées et
désinfectées quotidiennement. Les rideaux doivent étre retirés
et lavés lorsqu’ils sont visiblement sales et lors de la sortie ou
du transfert d’un résident.

Quelles sont les surfaces
souvent touchées? Un
nettoyage spécial est-il
nécessaire?

Les surfaces souvent touchées peuvent inclure : la table de chevet,
le téléphone, la sonnette d’appel, le plateau de lit, les cotés de lit,
le pied du lit, les interrupteurs, les poignées de porte et le
distributeur de désinfectant pour les mains a base d’alcool. Un
nettoyage spécial peut étre nécessaire si Eric est porteur
d’entérocoques résistants a la vancomycine (VRE) ou de
Clostridioides difficile (C. difficile).

Equipement :

Suggestion de discussion

Commentaires

Quel équipement peut étre
réservé a un seul résident?

Idéalement, tout I’équipement est réservé au résident faisant I'objet
de précautions supplémentaires.

Que devez-vous faire de
I’équipement utilisé pour
fournir des soins a Eric?

Si le matériel ne peut pas étre réservé a un seul résident, il doit étre
soigneusement nettoyé et désinfecté avant d’étre utilisé pour un
autre résident.
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Communication :

Suggestion de discussion Commentaires

Avec qui devez-vous L’état d’un résident soumis a des précautions supplémentaires doit
communiquer au sujet de étre communiqué a I'unité ou il est hospitalisé, aux autres services,
I’état d’Eric? aux services de transport et a sa famille.

Que devez-vous Le type spécifique de précautions supplémentaires doit étre
communiquer au sujet d’Eric | communiqué.

Visiteurs :
Suggestion de discussion Commentaires
Les résidents faisant I'objet de précautions supplémentaires
Eric peut-il recevoir des peuvent généralement continuer a recevoir des visiteurs. Les
visiteurs? visiteurs sont tenus de porter I'EPI correspondant au type de

précautions supplémentaires mises en place.

Quelle information faut-il
donner aux visiteurs d’Eric Les visiteurs doivent recevoir de I'information sur I’'hygiéne des

s’ils sont autorisés a lui mains et la maniére de mettre I'EPI, de I'enlever et d’en disposer.
rendre visite?

Transport :

Suggestion de discussion Commentaires

Les résidents faisant I'objet de précautions supplémentaires
doivent rester dans leur chambre sauf en cas de nécessité (par
exemple pour un test diagnostique). Si le résident doit quitter la
chambre, le service d’accueil doit étre informé de la nécessité de
prendre des précautions de contact. Le résident doit pratiquer

Eric peut-il quitter sa I’hygiéne des mains. Le personnel chargé du transport ne doit
chambre? Si oui, quelles porter un EPI que s’il est en contact direct avec le résident ou s'il
mesures doivent étre prises prévoit de devoir lui fournir des soins pendant le transport. Apres le
avant, pendant et apres le transport, tout le matériel utilisé est nettoyé et désinfecté. Le
transport? personnel chargé du transport porte une protection faciale pour le

transport des résidents faisant I'objet de précautions contre les
gouttelettes et les contacts. Des gants et des blouses sont ajoutés
en cas de contact direct ou s’ils prévoient de devoir fournir des
soins pendant le transport. Apres le transport, tout équipement
utilisé doit étre nettoyé et désinfecté.

Résidents partageant une méme chambre :

Suggestion de discussion Commentaires

Quelles précautions les
résidents partageant une méme
chambre peuvent-ils prendre
pour éviter de tomber malades?

Mario peut réduire le risque de tomber malade en respectant
systématiquement les regles d’hygieéne des mains (p. ex., avant
de manger).
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Exercice

Jeu de role sur les précautions supplémentaires — Cormac et Jose

Objectifs

Appliquez les différents éléments des précautions supplémentaires et discutez-en.

Durée approximative
20 minutes

Documents

Feuille d’exercice du participant, commentaires du formateur

Format

Petits groupes ou le groupe entier; volontaires pour jouer les réles de Cormac, de Jose, de l'infirmier
et de la narrateur/trice.

Instructions

1. Attribuez les réles et distribuez les cartes de jeu de role.
2. Demandez aux participants de jouer le scénario.

3. Aidez les a remplir la feuille de travail, en réfléchissant aux actions de I'infirmier et a la question
finale de la narrateur/trice : « Quelles mesures I'infirmier devrait il prendre? »

4. Animez une discussion a I'aide des suggestions fournies (p. ex, hébergement, affichage, EPI,
communication).
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Commentaires du formateur
Jeu de rble sur les précautions supplémentaires — Cormac et Jose

Scénario de jeu de role — Cormac et Jose g

Narrateur/trice : Cormac (il/lui) se trouve dans une chambre double (a deux a
lits) avec Jose (il/lui). Ecoutez leur conversation. Cormac a de la fiévre, tousse
et a du mal a respirer.

Infirmier (2 Cormac) : Bonjour, je suis votre infirmier aujourd’hui. Comment vous
sentez vous?

Cormac : Je me sens tres mal. J'ai beaucoup de fievre et un terrible mal de téte. C'est le
pire rhume que j’aie jamais eu.

Infirmier : Vous feriez mieux de rester au lit. Je vais demander au médecin de venir vous
voir rapidement.

Jose (a l'infirmier) : Je ne veux pas attraper c¢a! Je suis censé sortir demain.

Narrateur/trice : Que doit faire I'infirmier?

Hébergement :
Suggestion de discussion Commentaires
Il est préférable que les résidents soumis a des précautions
Devez-vous déplacer des contre les gouttelettes et les contacts soient placés dans
résidents dans ce scénario? une chambre individuelle équipée de toilettes et d’'un
lavabo.
Quel serait le meilleur Le meilleur hébergement pour Cormac est une
hébergement pour Cormac? chambre individuelle, si possible.
. . Jose peut rester dans une chambre double a condition de
Quel serait le meilleur . 1 . . A
, surveiller chez lui I'apparition de signes et symptomes
hébergement pour Jose? . .
d’infection.
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Affichage :

Suggestion de discussion

Commentaires

De quelles affiches auriez-vous
besoin?

Affiche « Précautions contre les gouttelettes et les contacts »

Ou les affiches doivent-elles étre
placées?

Les affiches indiquant les précautions supplémentaires a
prendre doivent étre placées a un endroit visible, soit sur le
rideau du lit du résident concerné, soit sur la porte.

EPI :

Suggestion de discussion

Commentaires

Devez-vous porter un
équipement de protection
individuelle (EPI) pour entrer
dans la chambre ou I'espace du
lit? De quel EPI avez-vous besoin?

Les précautions contre les gouttelettes et les contacts
nécessitent le port d’'une protection faciale (masque médical
ou respirateur N95 selon I'évaluation des risques au point de
service, protection oculaire, gants et blouse).

Ou doit étre situé le poste d’EPI?

L’'emplacement du poste d’EPI dépend de la conception et des
politiques de votre établissement. L’EPI doit étre facilement
accessible et rangé de maniére a éviter toute contamination.

Ou devez-vous jeter I'EPI
contaminé?

L’emplacement du conteneur a déchets d’EPI dépend de
la conception et des politiques de votre établissement.
Les conteneurs a déchets doivent étre facilement
accessibles, mais situés a I’écart des résidents et ne pas
géner la circulation.

Nettoyage :

Suggestion de discussion

Commentaires

Quelles zones de la piece
doivent étre nettoyées
guotidiennement?

Les zones souvent touchées doivent étre nettoyées et
désinfectées quotidiennement. Les rideaux doivent étre retirés
et lavés lorsqu’ils sont visiblement sales et lors de la sortie ou du
transfert d’un résident.

Quelles sont les surfaces
souvent touchées? Un
nettoyage spécial est-il
nécessaire?

Les surfaces souvent touchées peuvent inclure : la table de
chevet, le téléphone, la sonnette d’appel, le plateau de lit, les
cotés de lit, le pied du lit, les interrupteurs, les poignées de porte
et le distributeur de désinfectant pour les mains a base d’alcool.

Equipement :

Suggestion de discussion

Commentaires

Quel équipement peut étre
réservé a un seul résident?

Idéalement, tout I’équipement devrait étre réservé au résident
faisant I'objet de précautions supplémentaires.

Que devez-vous faire de
I’équipement utilisé pour
fournir des soins a Cormac?

Si le matériel ne peut pas étre réservé a un seul résident, il
doit étre soigneusement nettoyé et désinfecté avant d’étre
utilisé pour un autre résident.
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Communication :

Suggestion de discussion

Commentaires

Avec qui devez-vous
communiquer au sujet de I'état
de Cormac?

L’état d’un résident soumis a des précautions supplémentaires
doit étre communiqué a l'unité ou il est hébergé, aux autres
services, aux services de transport et a la famille du résident.

Que devez-vous communiquer au
sujet de Cormac?

Le type spécifique de précautions supplémentaires doit
étre communiqué.

Visiteurs :

Suggestion de discussion

Commentaires

Cormac peut-il recevoir des
visiteurs?

Les résidents faisant I'objet de précautions supplémentaires

peuvent généralement continuer a recevoir des visiteurs. Les
visiteurs sont tenus de porter I'EPI correspondant au type de
précautions supplémentaires mises en place.

Quelle information faut-il donner
aux visiteurs de Cormac s’ils sont
autorisés a lui rendre visite?

Les visiteurs doivent recevoir de I'information sur I’hygieéne
des mains et la maniere de mettre I'EPI, de I’enlever et d’en
disposer.

Transport :

Suggestion de discussion

Commentaires

Cormac peut-il quitter sa
chambre? Si oui, quelles mesures
doivent étre prises avant,
pendant et apres le transport?

Si le résident doit quitter la chambre, le service d’accueil doit
étre informé de la nécessité de prendre des précautions contre
les contacts. Le résident doit pratiquer I’'hygiene des mains. Le
personnel chargé du transport ne doit porter un EPI que s’il est
en contact direct avec le résident ou s’il prévoit de devoir lui
fournir des soins pendant le transport. Aprés le transport, tout
le matériel utilisé doit étre nettoyé et désinfecté. Si le résident
doit quitter sa chambre, le service d’accueil doit étre informé
de la nécessité de prendre des précautions contre les
gouttelettes et les contacts. Le résident doit pratiquer I'hygiéene
des mains et mettre un masque médical (s'il le tolere). Le
service d’accueil doit étre informé avant le transport. Le
personnel chargé du transport porte une protection faciale
pour le transport des résidents faisant I'objet de précautions
contre les gouttelettes et les contacts. Des gants et des blouses
sont ajoutés en cas de contact direct ou s’ils prévoient de
devoir fournir des soins pendant le transport. Apres le
transport, tout le matériel utilisé est nettoyé et désinfecté.

Résidents partageant une méme

chambre :

Suggestion de discussion

Commentaires

Quelles précautions les résidents
partageant une méme chambre
peuvent-ils prendre pour éviter
de tomber malades?

Le résident peut réduire le risque de tomber malade en
respectant systématiquement les régles d’hygiéne des mains,
en gardant le rideau autour de son lit fermé jusqu’a ce que
Cormac soit déplacé et en se tenant a jour dans ses
vaccinations saisonniéres.
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Quiz d’entrainement

Précautions supplémentaires en PCI

Objectifs
Renforcez les concepts et évaluez de maniere informelle si les participants ont bien compris que des

précautions supplémentaires étaient indiquées et comment les appliquer.

Durée approximative
15 minutes

Documents

Feuille d’exercice du participant, corrigé du formateur

Format

Individuel ou petits groupes

Instructions
Informez les participants que le quiz est une autoévaluation et qu’il ne sera pas noté.
Demandez aux participants de répondre au quiz individuellement ou en petits groupes.

Encouragez-les a noter toutes les questions qu’ils trouvent difficiles.

P w N PE

Une fois I'exercice terminé, vérifiez les réponses a I'aide du corrigé du formateur.
e Nota: Les bonnes réponses sont en gras et cochées (v'). Nous vous encourageons a animer
une discussion de groupe a I'aide des notes fournies pour chaque question.

5. Animez une discussion de groupe pour expliquer le raisonnement derriere chaque réponse
correcte ou proposez une option d’évaluation par les pairs ou les participants échangent leurs
guestionnaires et les notent a |’aide du corrigé du formateur.

6. Encouragez les participants a revoir la matiere s’ils ont eu des difficultés avec certaines questions.
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Corrigé du formateur
Quiz d’entrainement : Précautions supplémentaires en PCl

Question 1:

On vous informe que votre résident fera I'objet de précautions contre les contacts. Quelles mesures
faut-il prendre? Sélectionnez toutes les réponses qui s’appliquent.

v A
v B.
C.
D.
v E

Placer une affiche sur les précautions contre la transmission par contact a la porte
de la chambre

Enfiler une blouse si nécessaire

Installer un poste de travail mobile (p. ex. ordinateur portable) dans la chambre pour
mettre a jour le A fairesier du résident

Porter un respirateur N95 en entrant dans la chambre

Porter des gants en entrant dans la chambre

Notes : La mise en place de précautions supplémentaires s’accompagne des éléments suivants.
Affiches pour aviser les personnes qui entrent dans la chambre. Obligation de porter des gants et une
blouse pour entrer dans la chambre. Nettoyage et désinfection de I'équipement apporté dans la
chambre apres I'utilisation.

Question 2 :

Votre résident présente des signes qui s’apparentent a une infection respiratoire (p. ex. mal de gorge,
écoulement nasal). Quelles mesures faut-il prendre? Sélectionnez toutes les réponses qui s’appliquent.

A.

Attendre de recevoir des résultats de laboratoire positifs confirmant une infection
aigué des voies respiratoires avant de mettre en place les précautions
supplémentaires appropriées.

Mettre en ceuvre des précautions supplémentaires en cas d’infections aigués des
voies respiratoires (aussi appelées précautions contre les contacts et I’exposition
aux gouttelettes) deés I’apparition de symptoms.

Mettre en ceuvre des précautions supplémentaires contre la transmission par les contacts
des I'apparition de symptomes d’infection des voies respiratoires.

Suspendre les précautions supplémentaires deés la réception de résultats de laboratoire
confirmant que votre résident n’est pas atteinte d’une infection des voies respiratoires.

Notes : Les travailleurs de la santé doivent mettre en place des précautions supplémentaires contre
les infections aigués des voies respiratoires (aussi appelées précautions contre les contacts et
I’exposition aux gouttelettes) dés I'apparition de symptémes apparentés a une infection
respiratoire. Comme la plupart des infections respiratoires se transmettent par voie aérienne et par
contact, il faudra appliquer des précautions supplémentaires contre les infections aigués des voies
respiratoires. Les travailleurs de la santé peuvent suspendre les précautions supplémentaires
uniquement sur ordre des personnes officiellement autorisées a le faire.
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Question 3 :

Quel EPI devez-vous porter pour prodiguer des soins nécessitant un contact direct avec un résident
visé par des précautions supplémentaires en cas d’infections aigués des voies respiratoires?
Sélectionnez toutes les réponses qui s’appliquent.

v A. Blouse

v B. Gants

v C. Masque médical ou respirateur N95, selon les résultats d’une évaluation du risque au
point de service

v D. Lunettes de protection

Notes : Comme cette tache implique des contacts directs avec la personne, le personnel doit utiliser de
I’EPI qui protege le visage, le corps et les mains.

Question 4 :

Quelles précautions devrait-on appliquer lorsqu’il n’y a pas de chambre individuelle disponible pour
un résident présentant des symptomes d’infection gastro-intestinale (p. ex. vomissements,
diarrhée). Choisissez la meilleure réponse.

A. Installer le résident dans une chambre a deux lits et une salle de bain.
B. Installer le résident dans une chambre a trois lits et une salle de bain
v C. Installer le résident dans une chambre a deux lits disposant d’une salle de bain et
d’une chaise d’aisance.

D. Installer le résident dans une chambre a trois lits disposant d’une salle de bain et d'une
chaise d’aisance.

Notes : Le résident devrait étre installé dans une chambre accueillant le moins de résidents possible et
avoir idéalement une salle de bain qui lui est réservée.

Question 5 :

On vous informe que votre résident pourrait avoir la tuberculose et fait I'objet de précautions
contre la transmission par voie aérienne. Il doit se rendre au service d'imagerie diagnostique de
I’hopital de la localité pour une radiographie de la poitrine. Laquelle ou lesquelles des mesures
suivantes sont indiquées? Sélectionnez toutes les réponses qui s’appliquent.

v A. Informer le personnel du département d’imagerie diagnostique que votre résident
fait I'objet de précautions contre la transmission par voie aérienne

v B. Demander au résident de porter un masque médical (s’il le tolére) durant le transport
v C. S’assurer que le personnel des services de transport (p. ex. les porteurs) portent un
respirateur N95 durant le transport du résident

D. Demander au résident de porter un respirateur N95 durant le transport

v E. Nettoyer et désinfecter le matériel de transport (p. ex. fauteuil roulant) apres I'utilisation

Notes : Voici les mesures a prendre : informer les autres établissements de soins dés que des
précautions supplémentaires doivent étre mises en place. Si possible, le résident devrait porter un
masque médical durant le transport. Le personnel des services de transport doit porter un respirateur
N95 durant le transport du résident. Il faut toujours nettoyer et désinfecter I’équipement partagé (p. ex.
fauteuil roulant). Il est a noter que les respirateurs N95 ne sont pas recommandés pour les résidents
étant donné qu’ils n’ont pas fait I'objet d’un essai d’ajustement du masque.
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Module 4

Application des principes de PCl dans les
établissements de soins de longue durée

Objectifs d’apprentissage

A la fin du quatrieme module, les participants
pourront faire ce qui suit :

e Effectuer une évaluation du risque au
point de service avant d’apporter des
soins a un résident dans un foyers de
soins de longue durée.

e Appliquer les principes des pratiques de
base comme I'hygiéne des mains, le port
de I'’équipement de protection individuelle,
le nettoyage et la désinfection de
I’environnement et la gestion des déchets.

e Appliquer les précautions supplémentaires
correctement.

Durée approximative totale : 1,5 heure

Présentation

Le module 4 est basé sur des scénarios et
des quiz et ne comprend pas de
présentation ni de notes pour I'intervenant.
Ne passez a ce module qu’apres avoir
terminé les modules 1 a 3.

Exercices

Scénario d’application des principes de PCl
— Dahlia et Ralph

Scénario d’application des principes de PCI

— Tamir et Mme Tiu

Quiz final
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Exercice

Scénario d’application des principes de PCl — Dahlia et Ralph

Objectifs

Exercez-vous a réaliser une évaluation du risque au point de service (ERPS) en vous servant d’un
scénario réaliste mettant en scéne un résident qui ne se sent pas bien. Effectuez 'ERPS avant de
prodiguer les soins et utilisez les résultats pour déterminer et appliquer les pratiques de PCI
appropriées qui garantissent des soins sirs et efficaces au résident.

Durée approximative
30 minutes

Documents

Feuille d’exercice du participant, commentaires du formateur

Format

Individuel ou petits groupes

Instructions

1. Distribuez la feuille de travail et demandez aux participants de lire le scénario.

2. Demandez aux participants de travailler individuellement ou en petits groupes pour répondre a
des questions dirigées.

3. Animez une discussion de groupe pour examiner les réponses.

e Nota: Les bonnes réponses sont en gras et cochées (v/). Nous vous encourageons a animer
une discussion de groupe a I'aide des notes fournies pour chaque question.

4. Insistez sur les pratiques clés telles que I'utilisation d’EPI, la communication et I'interruption
autorisée des précautions.
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Commentaires du formateur
Scénario d’application des principes de PCl — Dahlia et Ralph

Scénario — Dahlia et Ralph /g
Partie A : Ralph (il/lui) habite dans une chambre individuelle dans un foyer de -

soins de longue durée. Il jouit dans I’ensemble d’une bonne santé physique,

mentale et cognitive. Dahlia (elle), 'une des travailleuses de la santé du foyer,

apprend que Ralph dit se sentir mal en point. Elle décide d’évaluer Ralph et de prendre ses
signes vitaux, ce qui implique d’avoir un contact direct avec lui. A I'entrée de sa chambre,
Dahlia lui demande comment il se sent. Ralph accueille Dahlia comme a son habitude et lui
répond qu’il a mal a la téte, mal a la gorge et une toux inhabituelle.

Partie B : Dans le cadre des soins qu’elle doit prodiguer, Dahlia décide de prendre la
température de Ralph pour déterminer s'il fait de la fievre. Dahlia se sert d’un
thermometre auriculaire disposant de sondes jetables. Elle a souvent fait cette tache avec
succes et Ralph accepte de faire prendre sa température.

Dahlia s’exécute et utilise un thermometre auriculaire pour prendre la température de
Ralph. Il indique une température de 39,5 degrés Celsius, signe de fievre. Elle jette la sonde
jetable dans une poubelle ordinaire et désinfecte immédiatement le thermometre avec
une lingette désinfectante jetable.

Elle explique a Ralph que pour protéger les autres d’une possible infection, il devrait
uniguement sortir de sa chambre en cas de nécessité et, ce faisant, porter un masque. Elle
lui indique aussi de se laver les mains souvent et de se tenir au moins a deux metres de
distance des autres dans la mesure du possible.

Partie C : Dahlia quitte Ralph et entreprend d’enlever son EPI prés de la porte de sa
chambre. Elle retire ses gants, ses lunettes de protection, son masque et sa blouse
jetable, puis les jette immédiatement dans la poubelle ordinaire avant de vaquer a sa
prochaine tache.
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Partie A

Question 1:
Ralph montre-t-il des signes ou symptéomes d'infection?

v A. Oui
B. Non

Notes : La réflexion de Huan représente effectivement une évaluation du risque au point de service
(ERPS), car elle permet de déterminer les interventions nécessaires pour prévenir la transmission d’agents
infectieux durant I'interaction. Huan procéede correctement en exécutant tout d’abord une ERPS avant
d’interagir avec le résident et son environnement et songe aux facteurs de risque du résident, a sa
capacité de coopérer et a sa propre capacité d’exécuter en toute sécurité la tache en question.

Question 2 :

Le visage ou l'uniforme de Dahlia risquent-ils d'étre exposés a du sang ou a des liquides corporels
(p. ex. salive, urine, excréments ou vomissures) pendant qu'elle donne des soins a Ralph?

v A. Oui
B. Non

Notes : Ralph dit qu’il a mal a la téte, mal a la gorge et une toux, qui sont des signes pouvant indiquer
une infection des voies respiratoires.

Question 3 :
Dahlia devrait-elle s'attendre a ce que Ralph puisse suivre des directives et collabore pendant les soins?

v A. Oui
B. Non

Notes : Ralph ne présente aucun signe d’agitation ou de comportement non collaboratif. Il est
raisonnable de supposer qu’il sera en mesure de suivre les directives de Dahlia pendant les soins.

Question 4 :

D’aprés I’évaluation du risque au point de service (ERPS) de Dahlia, quelles mesures de PCI
réduiront le risque de contracter ou de propager des agents infectieux durant les soins?
Sélectionnez toutes les réponses qui s’appliquent.

v A. Pratiquer ’hygiéne des mains avant de mettre I'EPI
Porter des gants
Porter une blouse

Porter des lunettes de protection

AN NN
mo o w

Porter une protection respiratoire
F. Aucune mesure nécessaire étant donné qu’aucune infection n’est confirmée

Notes : Il faut toujours pratiquer I’hygiéne des mains avant de mettre I’EPI. Puisque Ralph a une toux
inhabituelle, Dahlia a besoin de se protéger le visage (lunettes de protection et masque) pour éviter
d’étre exposée a des sécrétions respiratoires. Puisque de nombreuses infections respiratoires sont
transmises autant par les contacts que par voie aérienne, il faut aussi porter des gants et une blouse.
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Question 5:

Dahlia prend note de demander un dépistage de virus respiratoires et décide d’attendre les
résultats de I’analyse avant de mettre en place des précautions supplémentaires en cas d’infections
aigués des voies respiratoires (aussi connues sous le nom de Précautions contre les contacts et
I’exposition aux gouttelettes). Est-ce la bonne chose a faire?

A. Oui
v B. Non

Notes : Le fait d’attendre de subir un test de dépistage peut exposer d’autres résidents et membres du
personnel aux agents infectieux. Il est important de mettre en place des précautions supplémentaires le
plus t6t possible dés que I'on soupgonne une infection des voies respiratoires.

Partie B

Question 6 :
Dahlia devrait-elle jeter la sonde auriculaire dans une poubelle ordinaire?

v A. Oui
B. Non

Notes : On peut jeter la sonde auriculaire avec les déchets ordinaires. Ces sondes ne répondent pas aux
criteres de déchets biomédicaux.

Question 7 :
Dahlia a nettoyé et désinfecté I’équipement partagé, dans ce cas-ci, le thermomeétre auriculaire,
avec un désinfectant de niveau adéquat, et ce, au moment approprié.

v A. Vrai

B. Faux

Notes : Dahlia a eu raison de jeter la sonde a usage unique et de désinfecter le thermometre avec un

désinfectant de faible intensité apres avoir pris la température de Ralph. Méme si le thermomeétre est
muni d’'une sonde jetable, il faut quand méme procéder a une désinfection de faible intensité, caril a
été en contact avec les mains de Dahlia et possiblement avec Ralph.

Question 8 :
Dahlia a expliqué a Ralph les mesures appropriées de PCl a prendre.

v A. Oui
B. Non

Notes : Dahlia a eu raison de recommander a Ralph de porter un masque lorsqu’il sort de sa
chambre comme mesure de contréle a la source pour prévenir la transmission d’agents infectieux,
de se tenir a distance des autres et de se laver les mains souvent comme mesures pour réduire la
propagation de l'infection.
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Partie C

Question 9:

Il est acceptable que Dahlia n’ait pas pratiqué I’hygiéne des mains aprés avoir retiré son EPI,
puisqu'elle portait des gants pendant toute son interaction avec le résident qui souffre
possiblement d’une infection respiratoire.

A. Oui
v B. Non

Notes : Il faut pratiquer I'hygiéne des mains avant de mettre I'EPI et aprés avoir I’enlevé. Les gants ne
remplacent pas I’hygiéne des mains. Les mains peuvent devenir contaminées en enlevant ses gants,
méme si I’'on suit avec soin la méthode gant contre gant et peau contre peau.

Question 10 :
Dahlia a retiré son EPI dans le bon ordre.

A. Oui
v B. Non

Notes : Le bon ordre pour retirer I'EPI est le suivant : retirer les gants > retirer la bouse > pratiquer
I’hygiene des mains > retirer les lunettes de protection > retirer le masque > pratiquer I’hygiene des
mains de nouveau.
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Exercice

Scénario d’application des principes de PClI — Tamir et Mme Tiu

Objectifs

Effectuez une ERPS avant de prodiguer des soins a un résident qui présente une possible infection
gastro-intestinale et appliquez les précautions supplémentaires appropriées en fonction des signes et
symptdémes d’infection du résident.

Durée approximative
30 minutes

Documents

Feuille d’exercice du participant, commentaires du formateur

Format

Individuel ou petits groupes

Instructions

1. Distribuez la feuille de travail et demandez aux participants de lire le scénario.

2. Demandez aux participants de travailler individuellement ou en petits groupes pour répondre
aux questions dirigées.

3. Animez une discussion de groupe pour examiner les réponses.

e Nota: Les bonnes réponses sont en gras et cochées (v'). Nous vous encourageons a animer
une discussion de groupe a I'aide des notes fournies pour chaque question.

4. Insistez sur les pratiques clés telles que l'utilisation de I'EPI, la communication et I'interruption
autorisée des précautions.
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Commentaires du formateur
Scénario d’application des principes de PCl — Tamir et Mme Tiu

Scénario — Tamir et Mme Tiu

\g

—
Partie A : Mme Tiu (elle) vit dans un foyer de soins de longue durée et partage sa :/
chambre avec Mme Cohen (elle). Mme Tiu présente les signes d’une possible
infection gastro-intestinale, dont des vomissements et la diarrhée. On a mis en place
des précautions contre les contacts et on confirme a la suite d’analyses que Mme Tiu souffre bien
d’une infection a norovirus. Une affiche appropriée a été accrochée a la porte de la chambre
double. Comme on ne pouvait pas attribuer a chacune des résidentes une chambre individuelle,
on a indiqué a Mme Tiu d’utiliser une chaise d’aisance et un sac pour vomir au lieu d’utiliser la
salle de bains commune de la chambre. On lui a aussi demandé d’éviter de manger ou de socialiser
dans les aires communes de la résidence jusqu’a ce que I'on ait suspendu officiellement les
précautions supplémentaires.

Partie B : On pense que Mme Tiu pourrait étre déshydratée. On demande a Tamir (il/lui), I'un des
travailleurs de la santé de la résidence, de lui poser une intraveineuse afin de lui donner des
liquides. Tamir a effectué cette intervention seulement une fois auparavant et il se sent nerveux.
Tamir prend en compte |'état cognitif de Mme Tiu. Malgré ses symptdomes physiques, elle
demeure éveillée, coopérative et capable de suivre des directives. || décide de ne pas tenir compte
de sa nervosité et exécute I'intervention sans aide parce qu’il ne veut pas décevoir sa nouvelle
superviseure. Tamir rassemble tout le matériel dont il a besoin pour procéder a I'intervention. Il
pratique I’hygiéne des mains avec un DMBA, puis enfile une blouse et des gants. Il vérifie que le
point de service dispose d'un contenant pour objets pointus et tranchants.

Partie C : Tamir est content que l'intervention se soit bien déroulée. Il jette I'aiguille utilisée dans
le contenant prévu a cet effet. Mme Tiu demande de I'aide pour déposer ses vétements souillés
dans le panier a linge sale le plus prés. Méme s’il procéde avec soin, Tamir apercoit une
éclaboussure de liquides corporels sur la peau de son poignet prés du bord de son gant. Aprés
avoir quitté la chambre, Tamir retire et jette ses gants en suivant la technique gant contre gant et
peau contre peau, pratique I’hygiéne des mains avec un DMBA, retire et jette sa blouse, puis
pratique une autre fois I’hygiene des mains.

Partie D : Quelques jours plus tard, Mme Tiu signale que ses symptomes se sont grandement
atténués. Tamir décide qu’elle peut recommencer a utiliser les espaces communs, comme la salle
de bains, la salle a manger et les aires de rencontres. Il sait que la chaise d’aisance a besoin d’étre
nettoyée et désinfectée avec un désinfectant de faible intensité avant de la sortir de la chambre.
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Partie A

Question 1:
Les mesures supplémentaires imposées a Mme Tiu dans ce scénario sont appropriées.

v A. Vrai

B. Faux

Notes : Les précautions contre les contacts sont appropriées, car le novovirus se transmet par contact
direct ou indirect. Ces précautions comprennent I'affichage a la chambre ou pres du lit de MmeTiu, le
port de I’EPI approprié par le personnel lorsqu’il a des contacts avec le résident ou son environnement,
la fourniture d’une chaise d’aisance et d’un sac pour vomir ainsi que I'interdiction de participer aux
activités sociales jusqu’a I'interruption des précautions supplémentaires. Le personnel a indiqué a Mme
Tiu d’utiliser une chaise d’aisance et un sac pour vomir au lieu d’utiliser la salle de bains commune de la
chambre. On lui a aussi demandé de ne pas aller dans la salle a manger ni de se rendre dans les aires de
rencontres de la résidence jusqu’a ce qu’on suspende officiellement les précautions supplémentaires.

Partie B

Question 2 :
Tamir a effectué une ERPS au bon moment.

v A. Vrai

B. Faux

Notes : Tamir a eu raison de réfléchir a son interaction avec Mme Tiu et d’effectuer une ERPS avant
d’aller la voir.

Question 3 :
D’aprés I’ERPS de Tamir, il convenait de procéder a I'intervention sans demander d’aide.

A. Vrai
v B. Faux

Notes : Il est recommandé de demander I'aide d’un collégue dans les situations ol on peut manquer
d’assurance et d’expérience.

Partie C

Question 4 :
Tamir a retiré son EPI dans le bon ordre.

v A. Vrai

B. Faux

Notes : Il faut retirer en premier les gants, car ce sont les articles d’EPI les plus sales, suivis de la blouse.
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Question 5 :
Tamir utilise la bonne méthode d’hygiéne des mains avant d’enlever ses gants.
A. Vrai
v B. Faux

Notes : L'utilisation de DMBA est appropriée lorsque les mains ne sont pas visiblement sales. Tamir a
remarqué des liquides corporels sur sa peau, alors le recours a I’eau et au savon est la méthode
d’hygiéne des mains la plus appropriée dans cette situation.

Question 6 :

L’utilisation d'un contenant pour objets pointus et tranchants au point de service est un exemple de
pratique de base en PCI.

v A. Vrai

B. Faux

Notes : L'utilisation d’un contenant d’objets pointus et tranchants au point de service aide a réduire le
risque de blessures avec ce genre d’objets s’ils ne sont pas jetés correctement. Cela fait partie des
pratiques de base.

Question 7 :

Le linge sale de Mme Tiu aurait da étre jeté dans un panier a linge désigné a cette fin étant donné
qu'elle fait I’objet de précautions supplémentaires contre la transmission par les contacts.

A. Vrai
v B. Faux

Notes : Le linge souillé ou le linge a laver devrait étre manipulé de la méme maniére, que le résident
fasse ou non I'objet de précautions supplémentaires.

Partie D

Question 8 :
Tamir n’a pas I'autorité de mettre fin aux précautions supplémentaires.

v A. Vrai

B. Faux

Notes : L'annulation des précautions supplémentaires devrait étre faite en consultation avec le
professionnel de la PCl ou sa personne désignée, et conformément aux politiques de I'établissement.

Question 9 :
Tami a retraité la chaise d’aisance avec le bon désinfectant et la bonne méthode de désinfection.

v A. Vrai

B. Faux

Notes : Les chaises d’aisance sont considérées comme non invasives parce qu’elles n’entrent en contact
gu’avec la peau intacte. L'équipement non invasif nécessite une désinfection de faible intensité.
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Quiz Final

PCl pour les travailleurs de la santé dans les établissements de soins de longue durée

Objectifs

Evaluez la compréhension globale des principes de PCI par les participants et leur capacité a les appliquer
en milieu hospitalier. Une note minimale de 80 % est requise pour valider la formation.

Durée approximative
30 minutes

Documents

Feuille de travail du participant, corrigé du formateur, certificat d’achévement

Format

Indépendant

Instructions
1. Expliquez qu’il s’agit d’'une évaluation notée.
2. Distribuez le quiz final et demandez aux participants de le remplir de maniére indépendante.
3. Ramassez les questionnaires remplis et notez-les a I'aide du corrigé du formateur.
e Nota: Les bonnes réponses sont validées par un crochet (V).
4. Siletemps le permet, revoyez en groupe les questions les plus souvent manquées.
5. Donnez une rétroaction individuelle a chaque participant.

6. Remettez un certificat d’achevement aux participants qui ont obtenu une note supérieure ou
égale a 80 %.

7. Pour ceux qui ne réussissent pas :
e Encouragez-les a revoir la matiére abordée dans le cours.

e Offrez-leur une possibilité de reprise a votre discrétion..
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Corrigé du formateur

Vv ==

;{ — Quiz Final - PCI pour les travailleurs de la santé dans les établissements de
X = soins de longue durée

Scénario de quiz final /0
Edna (elle), 'une des résidentes du foyer de soins de longue durée ol vous —

travaillez, est atteinte de démence. Il est fréquent qu’Edna soit confuse et ait

de la difficulté a replacer les gens, les lieux et I’'heure. Edna a une plaie infectée

a la jambe qui suinte légerement. Vous prévoyez soigner la plaie et remplacer le
pansement, une tache que vous accomplissez régulierement pour des résidentes comme
Edna. D’apres vos interactions passées avec Edna, vous savez qu’il peut parfois lui arriver
de devenir soudainement agitée et non coopérative.

Question 1:

D’apreés vos connaissances de la chaine de transmission, quel mode de transmission possible est en
cause dans cette infection a la jambe? Sélectionnez toutes les réponses qui s’appliquent.

v A. Transmission par contact
B. Transmission par voie aérienne

Notes : Les agents infectieux qui peuvent causer des plaies infectées utilisent souvent des modes de
transmission par contact direct ou indirect.

Question 2 :

Aurez-vous des contacts avec Edna et son environnement?
v A. Oui
B. Non

Notes : En raison de la nature de I'interaction, vous aurez un contact direct avec Edna et son
environnement durant les soins.

Question 3 :

Votre visage risque-t-il d’étre exposé a du sang ou a des liquides corporels (p. ex. salive, urine,
excréments ou vomissures)?

A. Oui
v B. Non

Notes : Le soin de base d’une plaie comme le changement d’un pansement ne devrait pas exposer le
visage a du sang ou a des liquides corporels.
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Question 4 :

Votre corps ou votre uniforme risque-t-il d’étre exposé a du sang ou a des liquides corporels (p. ex.
salive, urine, excréments ou vomissures)?

v A. Oui
B. Non

Notes : Edna a une plaie ouverte qui suinte légérement. Votre corps ou votre uniforme risque d’étre
exposé a du sang ou a des liquides corporels.

Question 5 :

Avez-vous les compétences et vous sentez-vous a I’aise de prodiguer les soins en toute sécurité et
sans aide?

v A. Oui
B. Non

Notes : Vous avez I'expérience de ce type de soins. Vous pouvez donc raisonnablement supposer que
vous pouvez vous occuper de la plaie en toute sécurité et sans aide.

Question 6 :
Vous attendez-vous a ce qu’Edna suive les directives et collabore durant son soin?

A. Oui
v B. Non

Notes : Connaissant les antécédents d’Edna, vous savez qu’elle peut devenir agitée et non collaborative.
Comme elle pourrait ne pas étre en mesure de suivre les directives durant les soins, vous devriez
envisager de prendre des mesures de sécurité additionnelles.

Question 7 :
D’aprés votre évaluation du risque, quel EPI devriez-vous porter?

v A. Gants
v B. Blouse
C. Masque médical

Lunettes de protection

m O

Aucune de ces réponses

Notes : D’aprés votre ERPS, vous devriez opter pour un EPI qui protége votre peau et vos vétements.
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Question 8 :
Quel(s) énoncé(s) sur I’hygiéne des mains est/sont vrai(s) dans cette situation? Sélectionnez toutes
les réponses qui s’appliquent.

A. L’hygiéne des mains n’est pas nécessaire étant donné que le port de gants élimine la
nécessité de pratiquer I’hygiéne des mains.

v B. Il faut pratiquer I'hygiéne des mains avant de mettre 'EPI approprié.
v C. Il faut pratiquer ’hygiéne des mains avant d’avoir retiré ’EPI approprié.

D. L’hygiéne des mains avec de I’eau savonneuse est la méthode privilégiée en I'absence
de saleté visible.
Notes : L’hygiéne des mains est essentielle avant de mettre I'EPI et aprés I'avoir retiré. Les gants

n’éliminent pas la nécessité de pratiquer I’hygiene des mains et on privilégie les désinfectants pour les
mains a base d’alcool lorsque les mains ne sont pas visiblement sales.

Question 9 :

Apres avoir changé le pansement d’Edna, vous vous apercevez que son pansement est légerement
mouillé et vous le jetez dans un sac pour déchets biomédicaux. Est-ce la bonne chose a faire?

A. Oui
v B. Non

Notes : Seuls les pansements qui sont imbibés de sang au point de couler lorsqu’on les comprime
ou les tord sont considérés comme des déchets biomédicaux et nécessitent un traitement spécial.
Les pansements contenant une petite quantité de suppurations peuvent étre jetés avec les
déchets ordinaires.

Question 10 :

Si une culture de la plaie d’Edna indique une infection au staphylocoque doré résistant a la
méthicilline (SDRM), un agent infectieux qui nécessite la mise en place de précautions contre les
contacts, quelles mesures devriez-vous prendre pour prévenir la transmission?

v  A. Utiliser de I’équipement réservé a Edna dans la mesure du possible

v B. Déterminer si Edna peut étre transférée dans une chambre individuelle, et le
faire si possible

Restreindre les visites aussi longtemps qu’Edna est positive au SDRM

v D. Accrocher une affiche de précautions contre les contacts a la chambre d’Edna
ou pres de son lit

Notes : Les précautions contre les contacts comprennent un affichage approprié a la porte de la
chambre et de I'équipement médical réservé au résident dans la mesure du possible. Il est préférable de
mettre le résident dans une chambre individuelle, mais si ce n’est pas possible, on peut créer des
séparations en tirant les rideaux autour des lits et prévoir des installations sanitaires réservées a la
personne infectée. Il est important de communiquer des messages a I'aide d’affiches et il n’est pas
nécessaire de restreindre les visites. Les visiteurs doivent cependant porter I'EPI approprié et pratiquer
I’hygiene des mains lorsqu’elle est indiquée.
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