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Resultats

Introduction
+ Il existe des traces de medicaments dangereux (Groupe 1, Groupe 2 et Groupe 3 selon + S1x changements de couche observes par six personnes distinctes en aout-septembre 2019 ainsi que le transport et 1a pesee
le National Institute for Occupational Safety in Health) dans I’environnement. d’une couche en uniteé souillée par une infirmiere.
+ Les traces proviennent avant tout de la manipulation de ces médicaments dangereux + Un entretien avec une infirmiere a eu €galement lieu afin de mieux comprendre le transport et les analyses complementaires
(préparation et administration). partfois realisées.
+ Toutefois, une partie des traces provient également des excrétas des patients durant leur + Le personnel soignant a identifi¢ entre 13 et 22 étapes dans le changement d’une couche de bebe (tableau 1).
sejour a I’hopital. Cette seconde source de contamination est peu etudiée. + Le materiel nécessaire a changer la couche (1.e. couche propre, lingette pour nettoyer le bébe, creme) €tait prépare avant le

changement (n=6/6).

+ L’enfant ¢tait changé¢ sur un piquet de protection (mis dans tous les lits) mais n’¢tait pas change par la suite (n=0/6).

Objectifs

+ Apres le retrait de la couche souillée, elle €tait mise sur des surfaces non protégees (n=5/5, lors d’une observation, la couche

+ Décrire les risques de contamination associ€s a la manipulation de couches pour a directement ¢t¢ mise a la poubelle).
> bebés pouvant recevoir des medicaments dangereux du groupe 1 + Les gants ¢taient utilises dans chaque observation (n=6/6) mais leur retrait €taient trés variable (tableau 1).
(antinéoplasiques).

Tableau 1 : Schéma des €tapes a suivre pour gerer le changement de couche d’un bebe a 1’hopital

Etapes clés et sous-étapes Commentaire sur le port des gants

MéthO de Préparation

1.1 Prendre une couche propre

, o 4 , , . , . - 3 personnes sur 6 n’ont pas mis de gants
+ Etude descriptive par observation directe et discussion avec le personnel soignant 1.2 Prendre une lingette propre pour la toilette du bebé - 2 personnes sur 6 ont mis des gants propres
- 1 personne sur six a utilisé des gants déja souillés

+ Grille d’évaluation sur le circuit des couches souillées a été élaborée avec le service d’oncologie 1.3 Prendre le tube de creme

/ - LR - S rg 1.4 Installer le bébé le ch
(évaluation du changement de la couche, de son €limination et les investigations lorsque cela etait nstaller le bebe pour le change

Retirer la couche souillée

nécessaire .
) 2.1 Détacher les collants de la couche et I’ouvrir

+ La personne observée ¢etait prevenue d’effectuer les manipulations usuelles. 2.2 Nettoyer le bébé - Six personnes sur six ont conservé leurs gants

+ Pour chaque opportunité, on a noté toutes les étapes du changement de couche et tous les risques de 2.3 Mettre la lingette sale dans la couche souillée

2.4 Refermer la couche

contamination associ€s a ces manipulations. .
Mettre la couche propre (posee a cote du bebé ou sous la couche souillee)

+ A partir des observations recueillies, on a produit une cartographie du changement de couche et 31 Mettre la crome - 2 personnes sur six ne portaient pas de gants
- 1 personne sur six portait des gants propres

1dentifi€ les surfaces potentiellement contaminées (p.ex. chambre du patient, toilette, unite souillce). 3.2 Positionner la couche propre _ 3 personnes sur six portraient des gants souillées

+ Un diagramme des modes de défaillance pouvant entrainer la contamination de medicament 3.3 Fermer la couche
Gestion de la couche souillée

dangerecux lors d’un changement de couche a été realise.
4.1 Couche souillée sans analyse complémentaire (parent)

4.1.1 Jeter la couche a la poubelle

. : : : : : 4.1.2 Se laver les mains
Figure 1 - Cartographies du risque de contamination suite au

) , 1 7 L, ., : 4.2 Couche souillee avec analyse complémentaire (nurse)
changement d’une couche d’un bébe traité par antinéoplasique

4.2.1 Transporter la couche vers unité souillée

4.2.2 Peser la couche - 4 personnes sur six ne portaient pas de gants
A 4.2.3 Extraire I’urine de la couche avec une pipette - 2 personnes sur six ont retiré leurs gants durant
@ 4.2 .4 Prendre une bandelette urinaire cette ctape
X A S - 4.2.5 Mettre une goutte d’urine sur la bandelette urinaire
* : g
2 4.2.6 Lire la bandelette a 1’aide du pot
- / A A\ 4.2.7 Mettre une goutte d’urine sur le refractometre
‘ 4.2.8 Lire la densité urinaire
IV pole 4.2.9 Jeter la couche, la bandelette, la pipette a la poubelle
Hedroon @ 4.2.10 Nettoyer le réfractométre
4.2.11 Se laver les mains
X A
X A * Bed
Table Figure 2 - Modes de détaillance pouvant entrainer la contamination
, g o ® o
X par un médicament dangereux lors d’un changement de couche Discussion / Conclusion
B)it(l Parents Exigences procédurales Entretient
o - - Mettre la couche sur des surfaces non protégées Omettre de faire un <<. high touch.» dans l.es N . . . .
e S oL + A notre connaissance, 1l s’agit de la premiere ¢tude
x Ne pas se laver les mains apres rendre le pot de bandelette urinaire e pas respecter la fréquence de nettoyage . . 1 . . . . .
/ e e e o S descriptive de la contamination potentielle par la manipulation
4 _— 111S€r 1€ mauvails prodaul
m Mettre les mains contaminées Prendre la bandelette urinaire

sur les différentes surfaces

Utiliser le mauvais matériel de COUCheS de Datients.

Utiliser la mauvaise technique

avec des mains contaminées

Prendre les objets avec des Prendre une pipette pour extraire I’urinaire

mains contaminées

e et ot i i mmbm:nd A i + La manipulation des co.uches pour bébé§ COIPP orte de
URROU R S— -+ e e nombreuses étapes et risques de contamination par des
e R 8 g T s N medicaments dangereux.
S i o
A ifipesesmi p Er— + En dépit du petit nombre d’observations réalisees, 1l existe de

antinéoplasiques

nombreux modes de défaillance pouvant entrainer la
contamination.

Refractometer
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A Surface in contact with soiled hands

Ne pas se nettoyer ls mains + Il est neécessaire de standardiser les manipulations en

Soulager le couvercle de la poubelle biorisque

Ne pas changer réguliérement la
couche (risque de fuite)

proposant au personnel soignant et aux parents une approche

Pousser le clapet de la poubelle classique avec des

mains contaminées ou couche souillée

limitant les risques de contamination.

Faire pipi pendant le change Na pas identifier les poubelles a

Legend: y Surface in contact with the diaper risque

4 Surface in contact with urine Patient Poubelles
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