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a gestion de la
gale en EMS
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Survenue de un ou
plusieurs cas de gale
Conduite a tenir
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UNE ECTOPARASITOSE : ¢’est quoi ?

e Ectoparasite*

e Parasite sous-cutané ou vivant sur la peau occasionnellement ou en permanence et se nourrissant
de sang ou de suc tissulaire.
e Contraire : endoparasite

e Parasite*
* Organisme animal ou végétal qui se nourrit strictement aux dépens d’un organisme hote d’'une
espece différente, de facon permanente ou pendant une phase de son cycle vital.

ECTO PA RASITE *: Larousse
I
| | | | | | |
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Deéfinitions et generalites : carte d’identité

m : Sarcoptes scabiei hominis Viabilité :

Prénom - Gale * mobile a température de 25 a 35 °C

- ; * avance de 1 mm a 2 mm par jour dans
Descrlptlon . Acanen SOus forme tunnel ou ense nourrissant de la
globuleuse a tégument plissé, de couche cornée
couleur brune a grisatre, munide4 . 23: par jour pendant environ 1
paires de pattes tres courtes. mois et meurt
Taille : Entre 200 um a 350 pum, * éclosion des ceufs dans I'épidermeen3 a4
femelle responsable de la jours en donnant une qui gagne la
transmission (figure) légérement surface de la peau
plus grande que le male * chaque larve subit des mues successives

pour devenir nymphe puis adulte male ou

femelle en 10 a 15 jours
* morta>55°C et perd sa mobilité a <20 °C
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Définitions et generalites:

le cycle de vie

Femelle

ETAPE 1

La femelle du sarcopte
vit dans U'épiderme
de son hote et y creuse

des galeries (ou sillons)
dans lesquelles elle est
fécondée par le male.
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Deéfinitions et généralités: le cycle de vie

Femelle

ETAPE 2

Elle progressede 1 a 2 mm
par jour et y pond environ
trois a cing ceufs par jour
durant un a deux mois avant
de mourir.
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Deéfinitions et généralités: le cycle de vie

ETAPE 3

Les ceufs éclosent au bout
de trois a quatre jours pour
donner chacun une larve
qui sortira de la galerie

ou sillon.
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Deéfinitions et généralités: le cycle de vie

ETAPE 4

La larve, apres plusieurs mues,
se transforme en nymphe

puis en sarcopte adulte.

il faut 10 a 15 jours a la larve
pour devenir adulte.

ETH-MS CVDL 2023




e Le male meurt
¢ La femelle creuse un sillon dans

’ APRES la couche cornée de I'épiderme
LACCOUPLEMENT Progression : 0,5 a 5 mm/jour
e Nourriture : débris cellulaires La transmission de
S la gale est assurée
| e Quelques heures apres avoir essentiellement
— débuté son sillon ar les femelles
LA PONTE . fs ch . ¢ . P
/ * 2 a 3 ceufs chaque jour (40 ceufs JeUNES récemment fécondées

au cours de sa vie en moyenne)) a la recherche d’un endroit ou

creuser leur sillon de ponte.

\

® 2 a 4 jours apres la ponte
’ECLOSION e Migration des larves a la surface

de la peau ou elles creusent un
nouveau sillon

e Durée 8 a 10 jours (forte mortalité)
e Adultes males ou femelles

e Accouplement

* Migration a la surface de la peau

Cycle parasitaire : 10 a 15 jours | ’

e Vie et ponte jusqu’a sa mort

Jaipe Territarisie
dHygitne Madico-Saciale
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Deéfinitions et généralités: le tableau clinique

Deux formes cliniques essentielles :
O Gale commune
1 Gale hyperkératosique dite crouteuse

% potentiel épidémique (tres contagieuse)
risque T d’épidémies au sein des collectivités.

’ Teo
3 3
N R BT
.
. K
s A A
ne "
oF

Formes cliniques particulieres :
U Gale profuse
(J Gale des gens propres
(J Gale des nourrissons et du jeune enfant.
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Les symptomes revélateurs

Le prurit Les lésions cutanées
Surviennent apres une
période d’incubation de 3

semaines

Phase asymptomatique En cas de

ré-infestation,
le délai est
de 1 a3 jours

ETH-MS CVDL 2023
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Le prurit

Responsable de lésions cutanées de grattage
sur les zones ou les démangeaisons sont les plus fortes

Besoin irrésistible Les espaces interdigitaux, les poignets, les Prédominance
de se gratter plis des coudes et les avant bras nocturne

Le nombril, intérieur des cuisses et
les fesses

Les mamelons chez la femme, les
organes génitaux chez ’homme

En cas de gale commune :
> épargne le dos, le cou et le visage
» et le cuir chevelu

En cas de gale profuse ou hyperkératosique :
> peut s’étendre a ’ensemble du corps

ETH-MS CVDL 2023



| es |ésions cutanées

1 - Les sillons scabieux : lésions
sinueuses et filiformes de quelques
millimetres liées aux galeries dans
lesquelles le sarcopte femelle pond ses
oeufs.

> Prévalence au niveau des espaces
Interdigitaux et avant des poignets.

2 - Les vésicules perlées : petites

vésicules translucides a I’extrémité des
sillons scabieux ou se localisent le
sarcopte une fois ses ceufs pondus .

> Localisation surtout au niveau des
espaces interdigitaux.

3 - Les nodules scabieux : petites lésions
rouges/violacées prurigineuses liées a une
réaction immuno-allergique. Disparition
parfois apres plusieurs mois.

> Prévalence au niveau des organes
génitaux masculins.

4 - L’Eryvthrodermie (rougeur cutanée)
avec lambeaux épidermiques et crodtes
dans la gale hyperkératosigue.

> Localisation fréguente au niveau du
visage.

ETH-MS CVDL 2023




| es |ésions cutanées
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e diagnostic

agnostic doit étre RAPIDEMENT posé par un médecin ou dermatologue devant toute

suspicion de gale

IMPORTANCE de I'examen clinique

INTERROGATOIRE minutieux afin de recueillir un maximum d’informations sur les circonstances et la temporalité

Si besoin utilisation d’un dermatoscope (petit appareil grossissant)

Eventuellement examen parasitologique, par prélevement cutané

2 - Le dépistage rigoureux des personnes « contact » afin d’éviter/ou limiter un épisode épidémique

Des professionnels ayant en charge les soins du résident/accueilli et les membres de la famille ou visiteurs...

EENTRQAL D‘E LO.IERLE ETH'MS CVDL 2023
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e diagnostic différentiel

Prurit ictérique,

- tAUtreS't Importance medicamenteux,
Ctoparasites o o I
> de ’examen clinique vasculaire,
oe ) neuropathique....
Piqires d’insectes et de I’'interrogatoire

meédical

Dermatoses diverses Eczéma

ETH-MS CVDL 2023



[évolution

GENTRE VAL DE LOIRE
ﬁulpe erritoriale
dHygitne Madico-Saciale

Guérit grace au traitement s’il est
bien observé

Complication
possible :
la surinfection

Persistance du pruritde 2 a 3
jours a 2 semaines en moyenne
apres traitement et disparition du
sarcopte

Levée des précautions sur prescription
médicale

ETH-MS CVDL 2023




Il n’y a pas d’arguments

Modes de transmission Sour penser

aujourd’hui gu’il existe
une prédominance liée
au sexe.

* Le parasite est strictement humain
e La transmission interhumaine

« peau a peau ».

pa r CO nta Ct e PROMISCUITE
. e contacts physiques
direct st

rapprochés et
prolongés (NURSING)

Linge, literie,

par Co Ntact , .
. . canapes en tissu
|nd Irect ou en Ccuir...

ETH-MS CVDL 2023
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Particularités
des EMS

| Diffusion rapide
(Nombre élevé de
sujets atteints et
contacts)

Retard diagnostique

Modalités de
fonctionnement des
institutions

Transferts des
résidents

Présentation clinique
e la maladie souvent

atypique

Causes de prurit
fréquentes chez la PA

Nombreux contacts
interhumains

Personnels partagés
entre EHPAD

Décompensations
fréquentes de
pathologies sous-
jacentes

Secteurs de court

éjour, Service de soins

de suite...

Résidents-résidents

Résidents-soignants

Kinésithérapeutes,
ergothérapeutes,
psychologues...

Intérimaires (pb RH)

ETH-MS CVDL 2023



Particularités
des EMS

l Isolement
difficile

' Difficultés de

: Impact financier
prise en charge

l La durée des
épidémies est
désorganisatrice

Chambres
doubles

Mesures
d’hygiene mal
comprises

Mesures
d’hygiene
irréalisables

Par les résidents |

Par les familles |

Résidents
déambulants

ETH-MS CVDL 2023



La conduite a tenir

Instaurer le
traitement :

Dépister le moindre B Eviter la

signe evocateur propagation : » Rapidement

Préecautions
complémentaires * PortdesEPI
GALE systématique [l * Hygiene des mains

« AU Méme moment
pour tous

* Voir Fiche CPIAS Centre Val de Loire

ETH-MS CVDL 2023




Les objectifs d’une prise en charge rapide

Mettre en place les precautions complémentaires contact avec port des EPI au moindre signe
evocateur

= Respect des régles d’hygiéne pour éviter la transmission croisée du parasite
= Chambre individuelle
= Vigilance au risque de parasites ayant développé une résistance (a documenter)

Eviter la propagation de la gale
= Vigilance clinique
= Avis dermatologique si symptomatologie suspecte

Lorsque le diagnostic est etabli

= Instaurer rapidement le traitement

= Eliminer le sarcopte en traitant la personne infestée ainsi que son environnement
= Prévenir la dissémination épidémique au sein et en dehors de PEMS

= Faire un signalement

sene v o o ETH-MS CVDL 2023



[’hygieéne des mains

2- Suivi obligatoirement d’une friction

hydro-alcoolique
i

1- Lavage simple des mains au savon
doux impératif

¥ -

Ve ol s
7
LV

S e
.o .'i";‘;‘”

oF
=

Pour tous : résidents, soignants et visiteurs
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Les précautions complementaires contact gale

Seules barrieres efficaces contre la transmission croisée du parasite
A appliquer par tous les professionnels et les visiteurs si contact prolongé
= Protection de la tenue professionnelle obligatoire avec surblouse a manches longues

= Port de gants
= Manchon éventuellement si espace libre avec la surblouse

ETH-MS CVDL 2023




LES PRECAUTIONS
EN ETABLISSEMENTS DE SANTE ET MEDICO-SOCIAUX

Etablissement en santé Etablissement médicu-sociaux

PRECAUTIONS » Par tous et Pour tous
STANDARD » Partous et Pour tous (personnels, résidents, intervenants, visiteurs)

{personnels, patients, intervenants, visiteurs) » Les porteurs asymptomatiques de bactéries multi-
résistantes (BMR)
» Patients porteurs de bactéries multi-résistantes (BMR) :m mm’zlmm {Mﬁﬁg‘f’mﬂ
(SARM, EBLSE, Enterococcus faecalis resistant aux glycopeptides,...) v esl (BHRe)

- » Clostridium difficile -5 = p .
PRECAUTIONS - staphylococcies pesu, plaie, furoncuiose) % O tien e e : Precautions
COMPLEMENTAIRES » Streptococcies cutanées (peau, plaie, érysipele) , !“' Y Lo ctmaesu!“(pew plake. drysiniio) Complémentaires

cconmcrs [ S o
Zoati S TeTpes specitiques
» hepatitesAetE PR
» Gastroentérites (Rotavirus, ._..) e ""’m‘;‘."‘

» Gastroenterites (Rotavirus, ...

GOUTTELETTES
» Grippe » Angine » Scariatine » Bronchiolite » Cogueluche » Rubéole » Meningocoque » VRS ..

PRECAUTIONS

COMPLEMENTAIRES

AIR
« »
RESPIRATOIRE » Coronavirus  » Rougeole » Tuberculose pulmonaire  » Varicelle » SRAS » Lépre tuberculoide...

- » Patients infectés, porteurs ou anciens porteurs de

PRECAUTIONS bactéries | e tes (BHRe)

COMPLEMENTAIRES {entérobactéries productrices de carbapénémase (EPC) ou
« BHRE » d’Enterococcus faecium résistant aux glycopeptides (ERG))

» Patients « CONTACT » BHRe
Pravenic Ia transmizzion croisee. 04,2008,
» Prevention des infections en stadlisaments dhabarzement POUT parsonneas Bzees
dependantes, 04,2003, SF2H
» Surveiller et Prevenir les 1AS, 05/2010, SF2H HCSP Version /2017
» Actusiizstion ces precyutions standard, 06/2047,5F2H

Circulsirs DGS/DH n98-249 ou 20/4/4938

Croutsire DGE/DH/DRT n*99/680 cu 8/12/1993
Circutsire DGS n*2008/91 cu 13/3/2008

Acrete du 40)7/2043; Dacret n°2013/607 du 3/7/2043

REFERENCES

\ 485 08 BN

OENTRE_YV{I:P\EQLOLRE ETH'MS CVDL 2023
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PRECAUTIONS COMPLEMENTAIRES « CONTACT » en établissements médico-sociaux

e
O Résidents présentant une infection a bactérie multi-resistante (BMR), résidents porteurs et/ou infectés par une bactérie hautement résistante et émergente

0 (BHRe), Clostridium difficile, staphylococcies et streptococcies cutanées, gale, Herpés, hépatites A et E, Rotavirus, ....
se protéger et protéger prévenir la transmission croisée
pnevemr une exposmon 3 un iqmde bologlque i anidémi
e e et le risque épidémique
SIGNAIFR | F PORTAGE BMR/BHRe ORGANISER CHAMBRE SEULE PROTECTION DE LA TENUE
si hospitalisation (compléte/jour) LES SOINS ou regroupement SRR o L e ‘m LES SOINS DIRECTS
= ) e B IR ey imall s F—% 25 IS
v ol IR N A T EE5S

PORT 1 TABLIER MATERIE[S SURFACES 4l GESTION

DES GANTS :' v SaER MASQUE LUNETTES | ) LUNGE DECHETS PRELEVEMENTS DES EXCRETA
SYSTEMATIQUEMENT | SYSTEMATIQUEMENT / SYSTEMATIQUEMENT SYTEMATIQUEMENT
immeédiatement aprés si risque de blessure ou de > risque de contact avec le sang ou un liquide » immeédiatement aprés usage DEPOSER LES MATERIELS » MANIPULER les bassins et urinaux
retrait des protections : contact avec le sang ou un biologique par projection ou aérosolisation A USAGE UNIQUE DANS UN CONTENEUR ADAPTE avec des gants et un tablier
gants, masque, tablier liquide biologique, une ST, » NE PAS manipuler, recapuchonner ni désadapter a la plastique a UU
muqueuse, la peau lésée » UTILISER des matériels 3 USAGE UNIQUE (UU) main les aiguilles » ACHEMINEMENT PROTEGEE
, > PORTER des [unettes de securite » TRANSPORT DU LINGE, DES DECHETS ET DES {couvercle ou sac) vers local
— . CIpieu Coma » PORTER un tablier plastique 3 UU lors de tout PRELEVEMENTS BIOLOGIQUES dans des embaliages dédié
» Clostridium difficile : dés soin souillant ou mouiliant fermes et étanches » Si lave bassin, le bassin est déposé
» AVANT un geste Fentree dans ia chambre »PORTER UNE SURBLOUSE IMPERMEABLE plein
aseptique MANCHES LONGUES 3 UU (3 défaut surblouse » DECONTAMINER LES MATERIELS RE-UTILISABLES avec
» ENTRE 2 résidents UU + tablier plastique UU) S1 - un produit détergent-désinfectant » GESTION RIGOUREUSE DES
- risque majeur d’exposition » SURFACES SOUILLEES : IMMEDIATEMENT APRES EXCRETA
— - GALE 2t contact cutané SOUILLURE, NETTOYER avec un détergent puis *» PRIVILIGIER LE LAVE BASSIN OU LES
» CHANGER LES GANTS - GASTRO-ENTERITES AIGUES - dés I'entrés dans DESINFECTER avec un produit desinfectant DISPOSITIFS A UU
» Pour IesGESI’ES DELA - entre 2 résidents 'a chambre |C. difficile - détergent => ringage => javel 2,6% » DESINFECTER le bassin avec
- entre 2 soins » SIINFECTION RESPIRATOIRE [patient) associée 3 diluée au 1/5) détergent-désinfectant aprés
LAVAGE DES MAINS » RETIRER LES GANTS dés un microbe relevant des PCC » ELIMINATION DES DECHETS en filiére DASRI (au utilisation de dispositif 3 usage
ou FRICTION** qu'ils ne sont plus - PORT DU MASQUE pour les soins directs minimum les déchets en lien avec le site de portage unique (protecteurs de bassins
- avant les repas nécessaires - LE PATIENT PORTE UN MASQUE s'il sort de sa ou dinfection) w,..)
- en sortant des » NE PAS PORTER DE GANTS chambre » BIONETTOYAGE QUOTIDIEN DES SURFACES HAUTES » EVITER les pmce'dutes manuelles
toilettes, .. en absence de risque T : i avec produit detergent-desinfectant adapte de vidange et d’entretien des
d'exposition 3 un liquide » PORTER UN MASQUE si infection rhino-pharyngée - C difficife => sporicide contenants et PROSCRIRE leur

biologique {contact avec (sofgnant, visiteurs) - GASTRO-ENTERITES AIGUES => virucide rincage (ni douche, ni douchette)
» TRAITEMENT DU LINGE et GALE : lavage 3 60°Cou en raison du risque
traitement acaricide ou >72h en sac ferme a T>2U'C daérosolisation

vf A

des qu'ils ne sont plus necessaires

MESURES SPECIHQUE BHRE

SIGNALER A 'ARS si decouverte Informer le médecn traitant du Limiter Futiisation des antibiotiques Pas de recherche de portage chez
de portage BHRe portage BHRe au seul cas d'nfection les autres résidents

REFERENCES Prevenir la transmission croisee. 04/2009, SFHH; Surveiller ez Preveni les * Exposition zans contact percutane (piglre, coupure) ni mugueux {ceil. bouche] ni zur peau lezée (eczema, plaie) avec du sang ou
IAS, 09,/2010, SF2H /HCSP; Circulaire DGS n*2008,/91 cu 13/3/2008; Arrete un produit biclogigue; ** FRICTION 3 remplacer par lavage des mains i les mains sont visuellement sales, souilees, humides,
MESURES SPECIFIQUES du 10/7/2013; Préve.nir la tranzmiszion croisee des BHRe, 07/2013, HCSP; mouillees, lesees ou poudrees; # FRICTION spres lavage des mains si notion de spores |Clostridium 2iFicile), de gale ou de
& . Actualisation des precautions standard, 06/2017 SF2H. sedculoze. Version 2/ 2017

ETH-MS CVDL 2023
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La prise en charge des résidents

1- Les précautions 2- L’information du

complémentaires contact l§ resident, du personnel,
Gale WCREREINIIE

3- Traiter le plus rapidement possible apres avoir

//
Sur =
N\

S prescription
médicale \&
\ )

[
k
[~
/
) // \/
..//

prévu toute la logistique Ad
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Gestion de I’environnement:
traitement spécifique du linge

Pour les vétements
et le linge de lit Dans le

méeme temps

utilisés
depuis les dernieres 72

heures precedant la
constatation

depuis 10 jours en cas de

gale hyperkératosique Manipulation du linge :
surblouse et gants

obligatoires

(transport, traitement...)

Le jour du traitement et de
facon quotidienne, changer le
linge de lit, utiliser du linge
propre (vétements, serviette de
toilette...) pour eviter la
poursuite d’une
contamination

Si le linge personnel

est confie a la famille :
quarantaine de 72 heures
minimum dans un sac plastique
ferme et identifie.

ETH-MS CVDL 2023




Gestion de I’environnement:
traitement spécifique du linge

Pas de stockage en chambre
Traiter le linge dans les 12h apres la prise médicamenteuse

Linge lavable

Linge lavable Linge lavable

T > 60° T < 60° T < 60° et absence
= de produit
* Le placer dans sac un « Déposer le linge dans un sac « Déposer le linge dans un sac
hermétique hermétique hermétique pendant 3 jours
« Laver le linge rapidement « Pulvériser le produit pour la gale commune, 10
selon circuit habituel et acaricide (port d’un masque, jours pour une gale profuse a
procédure d’établissement de gants et aeration) tempoerature intérieure
- Attendre le temps de contact I(_>20 )I- ’
(6T==) préconisé par le fabricant * Laver Ie linge
« Evacuer le linge par le

circuit habituel

ETH-MS CVDL 2023



Gestion de I’environnement:

La literie gAY

T c— Coussins,

\ peluches,

N pantoufles,

< assises de

Traitement de la literie : \\/ chaises...

matelas, oreillers, traversins housses

=> Si housse en bon état : entretien au détergent désinfectant

=> S1 housse dégradee : traiter la housse avec I’antiparasitaire, la plier c6té contamin¢ vers
I’intérieur et I’évacuer en ordures ménageres. Traiter ensuite la face exposee de la literie avec
I’antiparasitaire et la retourner, mettre la nouvelle housse. Respecter un delai de 12 h avant de
la reutiliser.

Manipulation du linge :
surblouse et gants

obligatoires

(transport, traitement...)

ETH-MS CVDL 2023



Gestion de ’environnement:

[’entretien
7

Bionettoyage

o AN Vaisselle
Dépoussiérage minutieux élargi (interieur et . :
. Circuit habituel
extérieur des meubles) : o )
. . Lave Vaisselle a 60° avec vaisselle des a/tres
Entretien quotidien des sols et des surfaces avec la résidents \ I[
procédure habituelle avec detergent/désinfectant \ ﬁ%\d/ef’ i /
contamination par le

\ biais de surfaces
froides et inertes telles

que la vaisselle, les

Dispositif médicaux = couers esst

cahiers...
Usage unique ou dedié au résident
Désinfection au déetergent/désinfectant
S1 matériel en tissu ou absorbant (brassard, sangle...), appliquer désinfectant parasitaire, mettre dans un sac et le
laisser selon la durée préconisée par le fabricant

ETH-MS CVDL 2023



| e traltement POUR INFO

Repose sur des traitements antiparasitaires locaux

ETH-MS CVDL 2023



Le traitement des contacts répartis en 3 cercles

1¢ cercle => Personnes ayant eu un contact
cutane, direct, prolongé avec un cas

« Entourage familial proche
« Soins de nursing
* Relations sexuelles

2¢ cercle => Personnes vivant ou travaillant
dans la méme collectivité

3¢ cercle => Personnes visitant
occasionnellement la collectivité et
I’entourage familial des personnes l

fréquentant réguliérementM ’ |
\\# PRESCRIPTION
MEDICALE

ETH-MS CVDL 2023
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AuXx equipes |

Dossiers Transmissions

AuxX intervenants
extérieurs

meédicaux orales

Au(x) réesident (s)

Signalisation

AUX Visiteurs

sur la porte

AU service
accueillant si
transfert

ETH-MS CVDL 2023



Aux équipes

AUX l Kineésithérapeute D OSS | e rS

Intervenants » Ergothérapeute s
« extérieurs | Psychologue... medlcaux

Au(x) resident (s)

Transmissions @@ Signalisation
orales sur la porte

AuUX Vvisiteurs

AU service
accueillant si
transfert

ETH-MS CVDL 2023



Aux éequipes

Aux intervenants
extérieurs

Au(Xx)

résident (s) |

AuUX Visiteurs

AU service
accueillant si
transfert

Intérét des
mesures

Limitation des
déplacements

Maintien en
chambre

jusqu’a 48h apres la
prise du traitement

Si déplacements

> Toilette

> Vétements propres

> Lavage des mains avant la
sortie de la chambre

ETH-MS CVDL 2023



Aux equipes

Envisager le Limitation des visites

. traitement du 1 cercle jusqu’a 48 h suivant le traitement
Aux Intervenants

extérieurs

. ///
Au(x) résident(s) Eviter les contacts Ne pas utiliser Ies ’I

. dl,reCtS SNES 2 reSI.dent toilettes \ signalisation
jusqu’a 48h suivant le traitement . rlaporte <
\ _

4

AUX
visiteurs

>

Ne pas emporter de'”

liNge ou d’objets du résident
sans les consignes de 1’équipe

Ne pas s’assoir sur le
Au service lit ou y déposer des objets/effets

accueillant si personnels

transfert soignante

ETH-MS CVDL 2023



\\ signalisation
-~ surlaporte
~

Aux équipes

Aux Intervenants

FUBLE Avant d entrer [T
| » Port d’une surblouse a manches longues et de
dans la chambre

gants a Usage Unique

Au(x) résident(s)
 Retirer la surblouse et les gants
» Se laver les mains a I’eau et au savon doux

Avant de sortir de
AUX la chambre

visiteurs

. e Faire une FHA sur les mains seches
AU service

accueillant si Apres étre sorti
transfert

ETH-MS CVDL 2023



Aux equipes

AuX intervenants
extérieurs

Dossiers Transmissions

meédicaux orales

Au(x) résident(s)

AuX Vvisiteurs

A ' ay | v a
accueillant si B2

transfert

Fiche de
Ambulanciers |IaISOn

IDE...

\

ETH-MS CVDL 2023



N\

> Définitions et generalites
\

>Sympt6mes

\

> Diagnostic et evolution

> Conduite a tenir
/

> Communication

[
‘ Gestion d’une épidemie
i §

ETH-MS CVDL 2023
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Les 7 étapes

Signaler des I'apparition du 1*' cas

Constituer une cellule de crise

Effectuer un bilan rapide de I'épidémie

Instaurer des mesures d’hygiene générale
Realiser une information ciblee
Mettre en ceuvre la stratégie thérapeutique

Mettre en place des mesures environnementales

§ [ REcuAMS 6

Projet Qualité Gestion Des

Risques
Construisons ensemble les repéres
pour sécuriser les organisations

PLAN LOCAL DE MAITRISE
D’UNE EPIDEMIE EN EMS

(i Bleu JUIN 2022

Codification : mooog o
Wersion : 01
mmmmmm

ETH-MS CVDL 2023



e signalement

Epidémie

18" cas repére
> 2 cas

< 6 semaines

Cas chez le Précocement

personnel = épidémie
avancée

Des le 1€ cas

/ \

En interne ARS*

+ difficile a juguler

Les cas chez le personnel sont également a signaler

Signalement

. Risque de crise sanitaire
tardif

*Plateforme de signalement: https://signalement.social-sante.gouv.fr

ETH-MS CVDL 2023



|_a cellule de crise

Lien avec extérieur: Organisation de
Temps de préparation et ARS, CPias, EJH I’information:
d’organisation nécessaire » Descas
Bilan de I’épidémie * De leur entourage
/ T * Du personnel
Constitution = Rassemblement des (I;)Xef[zrlir;tjrr:enants
facteur clé de compétences en terme
réussit_e pour la —— @€ déc_isi_ons, de soins, Missions Définition des missions et
gestion des de logistiques e
AR 7 des responsabilites de
epidemies chacun
Pilote = responsable de la Organlsatlo_n ?t miseen
structure Evaluation de P’efficacité de place des d!fferent_es
la stratégie thérapeutique, de mesures thérapeutiques et

la mise en place des mesures d’accompagnement

ETH-MS CVDL 2023



e bilan rapide

= comptabiliser + identifier les cas certains, les cas probables et les sujets contacts

Prurit & Lésions & Diagnostic
cutane caractéristigues médical

: - Préelevements
Prurit g Lesions oy parasitologiques
cutané atypiques = présence de

sarcoptes

Cas certains =

sur les cas en

terme de :
Temps
Lieu

Prurit
e Cas probables = Mt -
Contact avec cas
ou certain de gale

Lésions
hyperkératosiques

ETH-MS CVDL 2023



Définition des sujets contacts

Les professionnels doivent se surveiller et signaler
sans délai le moindre symptdme suspect sans
avoir peur de la stigmatisation

ETH-MS CVDL 2023



Les mesures d’hygiene gencerale

= rompre la chaine de transmission + atténuer le risque de flambée épidemique
Jusqu’a 48h* apres instauration du traitement collectif

Renforcement des Précautions Limitation des contacts a
Standard risque

Isolement des residents
concernes

(si possible)

Isolement en chambre

uniquement pour les gales profuses

*72h dans I’Abécédaire relatif a la prévention des maladies infectieuses en population générale — HCSP — 1¢ décembre 2022

ETH-MS CVDL 2023




Les mesures d’hygiene gencerale

Famille des résidents Arrét de travall

CONCEernes : pour le personnel touché avec traitement a

_ _ , domicile ou en méme temps que le personnel en
traitement simultane poste

Limiter les visites, les Eviction scolaire
deplacgments des r,eSIder_]tS 3 jours et jusqu’au traitement collectif pour
concernes, les activités sociales éviter nouvelle contamination

ETH-MS CVDL 2023



[’information ciblée

= importante du fait de la contagiosité,
du nécessaire signalement et du caractere pejoratif et stigmatisant de la gale

’ . Information elargie: contacts
Dedramatiser

familiaux, visiteurs, intervenants extérieurs
(risque de propagation extérieure)

Informer sur les risques de

transmission, sur les mesures
(preventives et curatives)

Plan de communication _

< CVS

\\’4 Informer le

ETH-MS CVDL 2023




La stratégie thérapeutique

*Mais laissant le temps aux équipes d’organiser la prise en charge: commande de traitement, information préalable, stock de linge...
Ber ** horaire judicieux car mesures environnementales en méme temps: soir + avantageux et un seule changement de linge de toilette le lendemain de la prise
SENTRE VAL DE Loine ETH-MS CVDL 2023

Equipe T
athgiene Medico-social




Mesures environnementales

= charge de travail augmentée

Désinfection de
I’environnement recommandée
pour les gales profuses et

hyperkératosiques

Traitement du linge
indispensable et
indissociable du

traitement individuel

ETH-MS CVDL 2023



Le traitement du linge




[.a désinfection de I’environnement

ETH-MS CVDL 2023




Des outils a votre disposition
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Des outils de gestion

GENTRE VAL DE LOIRE ETH-MS CVDL 2023
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Centre d'appui pour la Prévention
des Infections Associées aux Soins

CPlas

Pays de la Loire

| Pour étre efficace, il faut traiter le patient atteint, le linge, Fenvironnement, informer les proches et

NECESSITE UN TRAITEMENT.
les fraiter également.
% _/ DEFINITION \
MALADIE

C'est une infection fréguente trés contagisuse due & un parasite appelé sarcopte. Ce NECGESSITE D°UN TRAITEMENT POUR LE PATIENT, SON LINGE ET LA LITERIE
parasite creuse des sillons (fins trajets sinueux) dans la couche comée de la peau, la femelle
y pond des ceufs, ce qui déclenche des démangeaisons intenses.

La contamination est interhumaing notamment par contact cutané direct ou par un
intermédiaire, le linge, la literie ou des vétements contaminés. Attention attraper la gale ne
signifie pas avoir un mangue d’hygiéne. TRAITEMENT
La gale atteint fhomme & tout age, de fout milisu socio-economique. Par voie orale ou locale pour le  patient ainsi que ses contacts proches (membres de sa
\ J famille, partenaires sexuels...) ]

Le traitement médicamenteux :
-‘ Donné sur prescripion médicale, il doit étre pris & distance des repas, son efficacité est
atteinte & 4 12 heures aprés la prize, 2 prises peuvent étre indiquées.

(" LES SIGNES CLINIQUES DE LA GALE

(7=
Le traitement local

- Un prurit intense & recrudescence nocturne localisé essentiellement entre les doigts, au niveau Effectus en cas de contre- indication au traitement médicamenteux

des poignets et sur les avant-bras. Il peut atteindre les plis du coude, les aisselles, les seins, Sur prescription médicale.
|’OI'I'I bilic et les organes génit‘au:. Le yisage et le dos sont souvent épargnés. Au préalable le patient réali une douche avec un savon doux et un séchage soigneusx.
- Presence de lesions cutanees eczematiformes et de grattage. Dans le cadre d'une atieinte Ses ongles seront brossés et coupés.

Le traitement antiparasitaire est effectué par badigeonnage de tout le corps.
Eviter le visage prés des yeux, bouche et nez, cependant insister derriére les oreilles et dans

Ie cou, éviter également le cuir chevelu.
Ingister sur les |1ézions, les plis, les mains, l'ombilic et les parties génitales. ”'
Il faudra laizsser sécher et passer une deuxiéme couche selon le méme protocole.

Laisser en contact 24 heures.

A lissue des 24 h le patient pourra de nouveau se doucher au savon doux et exercera un
ringage abondant.

Durant cette phase de traitement le patient portera du linge propre changé au quotidien ; le

linge de lit sera également changé quotidiennement.

généralisée il peut y aveir des lésions crouteuses (Gale norvégienne).

DES LE PREMIERS CAS :

Mesures a prendre immediatement car risque épidémigque important.

Respect des précautions standard et mise en place de précautions complémentaires contact
lorsque le patient est en structure de soins (fiche technigue précautions complémentaires).
L'HYGIEME DES MAINS DANS CE CAS g'effectue par UN LAVAGE SIMPLE+UNE FRICTION
HYDRO-ALCOOLIQUE. y

' TRAITEMENT DU LINGE ET DES SURFACES \

4 DIAGNOSTIC \ Pour tout le linge potentiellement contaminé il est né ire de le nettoyer & 60° afin d'éviter
- une nouvelle réinfestation.

Cela concemne les vétements, les draps, le linge de toilette, plaids...

Pour le linge ne suppertant pas cette température, l'utilisation d'un produit acaricide en
poudre ou en spray est préconisée.

Seul un médecin aura les compétences et le matériel pour faire le diagnostic, il observera les
sillons avec un dermatoscope.

Il pourra demander en Cﬂmpléfn_em un examen parasitologique pour confirmer le diagnostic. L'ensemble de ce linge traité sera placé dans un sac plastique hermétiqguement fermé durant
Cet examen consiste en un prélevement par grattage d'un sillon & la curette, pour rechercher le temps préconizé sur la notice d'utilization du produit utilisé.
au microscope la présence du parasite. Concemant les surfaces faire un bionettoyag: i la lle ne comporte aucune

prise en charge particuliére.

[ ATTENTION : & partir du deuxiéme cas avertir 'ARS ]
%imf@éﬁ'r Souiton Bétiment Le Tourville — CHU c P‘I'G's
Date : Février 2018 Bétiment Le Tourvile — CHU =) : Secilia Boul ! 5 rue Pr Boguien
Rédamurtsj " Cécilia Bouillon 5 I'I.IE Pr Boguien c plas Relecteuris) : Gabriel Birgand, Frangoise Raymond 44003 Nantes Pays de Ia Loire

Relecteur(s) : Gabriel Birgand, Frangoise Raymond 003 Mantes Poys de la Loire

seyrne wa o o ETH-MS CVDL 2023

e MElaRTaE



! i
GENTRE VAL DE LOIRE

Equipe Territorizle
dHygiene Madice-Sociale

-~

antihiEtaminigue en s de  démangeaisons
imiportantes et persistantes

1.
MESURES POUR LA PREVENTION ET LA MAITRISE DE LA DIFFUSION  C P1AS

DE LA GALE

PROFESSIONNELS DE SANTE
QU'EST-CE QUE LA GALE ? Q\

Cest un parasite  microscopique,  Sovcoples  scobiel,
eouramment appelé « sarcopte ». || existe plusisurs formes de
gale :

» La gale commune plus fréguents qui se manifests par un
prurit intermittent & recrudescencs wespérale &t nocturne,
associé b des ldsions cutandes principalement sur les mnes
des plis du corps (entre doigls, poignets, coudes, sisselles_|

" La gale profuse avec une extendion plus importante des

lEsions  cutanées. Cette forme S8 manifeste  plus

particuligrement chez les personnes  Agles

imrunodéprirnées, &t est souvent due & un retard de

diagnastic

ETRE COMFIRME PAR UN DERMATOLOGUE

\[N CAS DE DOUTE SUR LES LESIONS, LE DIAGNOSTIC PEUT

Houls-di-France

Hi hi, Bl |
Jo sis wn Sarcopte!

Ju vis dars Népiderme de I"homess o0

j criwce dis silions pour'y pondne des

mifsl

" Directe : majoritairement  lors  de
contacts rapprochis et pralongés aves
un  sujet parasité [membre d'une

HYGIENE DES MAINS 2

= Al'entrée de la chambre : friction hydro alcoolique (FHA| puis enfiler des gants
= Impérativement, avant de quitter la chambre : lavage des mains au savon dous |=adion mécanique pour éliminer le
| parasite], suivi d'uoe FHA sur les mains séches [pour les désinfecter)

r

INDIVIDUELLE

avet I'environnement et le linge:

= Porter une surblouse & manches longues

(_ EQUIPEMENT DE PROTECTION \

Dés Fentrée dans la chambre, pour tout oin et tout contact

= Ajouter un tablier plastigue en cas de soirs
souillant, mouillant ou & risques de projections si

- dans les 3 jours précédents pour la gale

COT e

- dans les B jours pour la gale profuse

Manipuler le linge avec des gants et des

/- TRAITEMENT DU LINGE \

Comprend tout vitement, linge de lit et de
toilette utilisés -

farnille vivant seus le méme i, sains
o de nursing, Soins cutands..)

= Indirecte : par l'intermédiaire des tissus
(veternents, linge ou literie contamins)
dans lesquels le parasite peut survivre 2
& 3 jours

ﬂ% LE TRAITEMENT

= Traitement bocal - application d'un produit
seabitide (sous forme de créme, spray ou lotion),
tels que ASCARIDL®, SPREGAL® ocu TOPISCAR®,
sur Persemble du corps, & Fexception du visage,
en irdistant bien sur les zones préférentielles du
sarcopte

ﬂ Efficate sur tous les stades du eycle de vie
du  parasite. Une 2=  application est
nétessaire B jours aprés

= Traitement oral : STROMECTOL® consiste én une
uniguee prigse du médicament

M netficace sur les ceuls, une ssconde prise 8
.14 jours phus tard est toutefois nécessaine

Pour un traitement efficace, traiter simultanément [a

personne atteinte de la gale se3 contacts

" En cas de gale wse, une assodation dun
traitement topique et oral est géndralement
prescrite par le médecin. [Cautres médicaments
peuvent étre prescrits lors de complications,
comme un antibictique en cas de surinfection
bactérienne tel qu'un  impétign, o©ou un

( LA CONDUITE A TENIR \

= Informer les professionnels, les inervenants
extdrigwrs ot led wititeurs

= D e diagnnslin: et FIEMHM. 4Bh suivant la
prise du traitement :

*  Macer le résident en charmbre seule

# Mettre &n plabe lag préuulims
omplémentaires de  type  Contact
spicifiques Gale [POC Gale)

* Limiter les visites

- SuSpE'flﬂrE les dépla:emenu. les repas
|)ri'S en walle b RARgEr cormmune et la
parl:i:ipalion Bux sctivités communes

* Placer le personnel contamingé en éviction
pendant 48h suivant la prise du traitement
|pas les cantacts)

\P{é\ltnir dés la survenue de toul nouveau ﬁj

Le saviez-wous?
Iei, des précautions spécifigues
o hrygidme des mains et de gestion
de l'envirennement 5" ajoutent aux
Précautions Standard (PS)

la surblouse r'est pas imperméable [PS)

= Enfiler des gants : Réaliser des FHA & chague

ehamibre (P5)

changement de gants au cours des soins dansy

'.-."33 ENTRETIEN DE 'ENVIRONNEMENT =§

= Entretenir les surfaces et les sols en suivant les procédures
habituelies

= Traiter par pulvérisation d'un acaricide n'est pas ndoessaine
dans la plupart des gales commurnes

L LE NETTOYEUR VAPEUR EST UNE ALTERNATIVE EFFICACE )

&

= La gale ayant une durée diincubation trés longue pouvant
aller jusqu'd 6 semaines, une gilance est de mise
concernant tout début de symptimes afin de prévoir une
consultation rapide

= A noter : des geaisans rési B i
plusieurs jours aprés La prise du traitement ne signifiant
pas un échec du traitement

Peuvent étre signalés en cas de
besoin d*aide 3 la mise en ceuwre des
mesures de gestion, |a survenue -

= daw moing I ey de gale,
misdicalement confirmés, dans une
période d'l mois

pestes meunds

= Changer le linge quatidiennement rm1
pendant 48k

= Laver e lings & une temperature = b 60" 80 ]

" Pour le lings fragile : vaporiser avee un
produil acaricide type A-PAR® ou Baygon
vert®, enfermer an st hermétique puis
laisser agir 3h. Le laver ensuite &
température habitualla

. B " i -
mobilier Gy imposant : mettre de oot
[ou dans un sac hermétiguement fermé
pour les veterments, le linge] et ne pas
utiliser pendant 3 jours

DISPOSITIFS MEDICAUX

" Utiliser du rdtériel b uchge unique
ou
" Dédier |l ratériel au résident et e
désinfecter aves un spray scaricide aprés o
dermigre utilisation et avant de le sartir de la

La prisi an
charge est
partate, & na
Survivias pasl

“\ charritsre )

Survenss e un ou phaieur s de gale - HOSP 0R/LLGIEL
Cpickirris de gai c2rETARS LSS - uiie TlTATAEAEON o e § L pernicn - NG asveribie 2008

P i Hauti da Frarce
Varsion mars 3023
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Repérage des
contacts

Mise en place
des traitements

GENTRE VAL DE LOIRE

\

Les incontournables de la prise en charge| C P?CI‘S

d’un cas de gale commune Geghtanle

&

Mettre en place iws P scaulivns complémentaires
contact « gale » :

- Realiser une hygiene des mains par lavage
simple (2au + savon) + FHA

- Porter les EPI dés la prise en charge du résident

: sur blouse 3 manches longues et gants 3 UL

Prendre en charge les textiles pour un traitement
adapté

Me pas s'equiper des EPI dés la prise en

Arréter les activités extérieures pour le cas charge de la personng
une ion par
de |a pathologie

p)

DEfinir les contacts du 17 cercle compatible avec
le caractére de contagiosité © type de contact
(rapproché, direct, prolongé), durée (temps
imparti au soin}, fréquence et l2s personnes

.\

v

un traf adi collectif
le méme jour pour le 1% cercle : résident,
|professionnels, famille en fonction du contact, 3
20 et J10

Aszocier le  traitement du  linge et de
Pemvironnement 12 h aprés la  prise

Oublier dans les contacts du 1 cercle : la
famille, les autres professionnels +

>»

\

- 0

Traiter uniquement le £as
Réaliser qu'une seule prise de traitement

meédicamentause madicamenteus
Realiser un traitement collectif nen
Identifier e linge utilisé et réaliser un i £ (cas t]
adapte :
- porté dans les 3 demiers jours :
wétaments, linge de toilette et literie
- parunlavaged 6ot _
sinon utiliser un produit acaricide ou mettre en = un trai acarici las
i sac fermé 3jr

Traiter par acaricide les objets en tissus pouvant
&tre contamings

un dépoussié de |
|par essuyage humid

au dé 25 tant

Reéaliser I'entretien avec les EP| (sur blouse et
gants) 3 usage unigue

|plastiques, le bois, ingx_. toutes surfaces

inertes.
Realiser 'entretien sans EPI 6
T

Equipe Territorizle
dHygiene Madice-Sociale
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L]
CPias

CHECK LIST GALE
A remplir diss la confirmation du premier cas et en cas d'épidémie
EMS -
Chedke-list rermplie le -
LES MESURES FAIT COMMENTAIRES
Mize en place des précautions complémentaires Contact O i au mains 2 cas de gale diagnostiqués en moins de 6 semaines dintervalle (résident et ou personnel),
Gale |blouses manches longues, gants, Savon doux) *igualm & 'ARS par be = portail signalement » réalisé le f?ﬂ
Eviction des activités collectives jusqu’s 48 h apnds la
prise du traitement O gale commune O gale prafuse § hyperkératosigue
Maintien &n chambre y compris pour bes repas ef
réduction des daplatamants su SIFit minimum jusgu’a Mesures générales
48 h aprés la prise du traiterent Mige en place de la cellule de crise
Renforcernent de Fhygicne des mains résidents, Recherche active des cas (résidents, personnels et
personnel, intervenants, visiteurs...) avec lavage au savon wisiteurs)
daux Stratégie thérapeutigue : trait t, gestion du linge et de Fenvi ta Faire &n méme temps
Traiternent du linge personnel et du linge de lit selon Suspension des activités collectives

protocale

Traiterment de I'environnemant |robiliers en i,

matelas, oreillers...) selon protocole

Maitrize des visites et information des proches Renforcerment des dquipes et dotation suffisante de
ech he &b i linge, de produits d'entretien et acaricide paur

. - - - procéder & la désinfection des lodaux
Diagnostic par médecin traitant ou dermatologue

Recherche d v e & Traiternent simultande de tous e rédidents de la
T L aTeoRe par B i eutan structure, des prafessionnels internes ou externes & la

Dizsponibilité de la totalité du traitement topique ou
général pour 'ensemble des résidents et personnels

Stratégie thérapeutique : traitement, gestion du linge et de Fenvirennement a faire en méme temps structure et les contacts des cas atteints
Disponibilité des consarnmables barrigres (blouse & Traiternent envirormemental des surfaces non lavakles
manches longues, pants) par des produits acaricides des lieux communs
Disponibilité du traiterment curatil oral etfau local sedon
la preseription du médacin traitant Infarmations

Infarmation par le médecin coordonnateur de
Fensernble des médecing traitants

Disponibilité des praduits scaricides et du linge

Date du traiternent curatil selon presoription médicale - Infarmation des professisnnets de la CAT
1™ prise &t 2° prise (entre 18 e J14)
- oral etfou local Infarmations des résidents &t das famillas

Organisation du traiterment de Penvironnement maxi 12 k
apres le traiterment curatif
Infarmation des rmesunes de pratection & prendre par e
personnel de la blanchisserie inlerne ou axterme

Pour l& personnel symptomatique
Traiternent et dviction de 48 & 72 h aprés la prise du
traitement
Traiternent emvironnemental et des tenues du vestiaire

Infarmations

AMichage des mesures & suivre & Pentrée de
I'établissement
Infarmation EMH etfau CPias si besoin

Infarmation direction, cadre da santé, IDEC
Infarmation rédecin coordonnateur
Infarmation de tout le personne interne ot des
intervenants sxterned de la structure

Surveillance
Surveillance active et recensement de 'apparition de
nouveaus cas cher les résidents ef e personnel

OENT?E VAL\rD\\FoLrO!wF\!\E ETH'MS CVDL 2023

Equipe |
dHlygiene Madico-Sociale



- *
CPL‘]NSE CAS ISOLE DE GALE

Précautions a prendre

l Précautions complémentaires CONTACT GALE dés la susplcion du cas J

Signalisation sur la porte de la chambre, planning, dossker...
Application des mesures jusqu'a 48 h aprés le traltement

r Organisation 7
= Prinvilégies le matériel 4 usage unigue et indhvidualiser le rmatériel réutilsable.

= Prévoir des dotations complémentaires en matériel 3 usage unigue (surblouse, ganti. ) et du désinfectant
\ antiparasitaire. Limiter le stock de matériel & usage unique dans ka chambre aux besoins d*une j a J

~,

' Recommandations aux soignants et aux intervenants externes

« Port des gants et surblouse i manches longues dés 'entrée de la chambre +- tablier plastigue & UU 5 soins

mouillants ou souillants, & retirer avant la sortie de [a chambre.

» Lavage des maing au savon dowx puis friction hydro-aleooligue des mains [FHA en 1™ intention non eMicace sur le

\__sarcopes]. -

f’r Gettion de Fenvironnement &t du matériel -\I

» Dépausiidrage minutieux Slarg (intériewr et extérieur des meubles)

» Surfaces et sals : réaliser 1 fois par jour 'entretien avee un détergent-désinfectant.

» Nettoyer et désinfecter le matériel réutilisable quotidiennement au détergent-désinfectant. Pour le matériel en
tisdu ou absorbant (tensiométre, sangle leve-malsde_), appliquer un désinfectant antiparasitaire. Placer e
matériel dans un sac plastique identifié et le laisser en contact avec le désinfectant antiparasitaire selon la durde

\_  préconisée par |e fabricant. v,
Gestion du linge et des déchets
* Realiser e traitement du linge dans les 12 h aprés | prise midicamenteuse.
= Part de surblouse & UU + gants obligateires pour les persennels assurant le traiterent du linge.

= Trait it de ba literie (matelas, oreillers, traversing howssés) : Si housse en bon état, entretien su détergent
désinfectant. 5i housse dégradée : traiter la housse avec 'antiparasitaire, la plier coté contaming wers lintérieur et
I'évatuer en ordures ménageres. Traiter ensuite la face exposée de la literie svec I'antiparasitaire et la retourmer,
mettre la nouvelle hausie. Respedter un délai de 12 b avant de la réutiliger.

= Literie - Pendant |a durde du traitement, changer quotidiennement les draps, taies d'oreillers...

= Conditionner le linge en emballage étanche. Ne pas le stocker dans la chambre.

= Linge lavable & une t = & 60 °C : I'évacuer rapidement par le dnouit habituel du lings selon |e protocole de FEMS.

- uf# lavable & une t* = & 60 "C : mettre le |iI‘IF dans wn sac, le pu|'I'E|'i!tl‘ Hved un pl"ﬂﬂui! acaricide, ferrmer le sac,
attendre e temps préconisd par le fabricant puis circuit habituel de traitement du linge. Port d'un masque pour les
periannes thlfgé!! de catte thche et auverture des fendtres.

= Linge lavable & une t* = & 60 °C et &n Fabsence de produit acaricide, placer le linge dans un sac plastigue fermé,

pendant 3 jours pour une gale commune, pendant B jours pour une gale profuse.
® Wi pas oublier de traiter |es objets en tissus non H peluches, p fles, assises de chaises,

Traitement
/:_LE traiternent médicarnenteux presorit [lvermectine) doit &tre pris & distance des repas (2 h), généralement IE-.';":N
Une 2° prise est & réaliser entre 18 et 114, plus favarablement & J10 [$closion des ceufs).

= Lefficacitd du traiternent et atteinte 8 & 17 h aprés |a prise du médicament, un traiterment de I'environnerment le
lendermain matin ne présente pas de rsque de réinfestation, 1a personne stant protégde par $o0 traitement.

#5i traiternent local par badigeonnage © appliguer avee un pinceau individualisd &t au nom du patient, sur peau
propre et séche [douche au savan doux avant), insister sur les lésians et les plis, renouveler I'application sur peau
aiche 10 & 15 min aprés (durée de oontact 12 & 24 h) ; mettre des wétements propres et changer la literie. Paur la
fréquence du badigean, 32 référer aux modalités du produit utilisé (Vidal). Un badigean peut &tré rénouveld une
Tais Si nécesshire, B jours apréd le premier en fonction du médicarment utilisé.

= Permer b couper les ongles ded résidents.

= L'ensermble ded traitements médicamenteux du cas &t de son Erbiurage, fatarmmient paur |ﬂ,g,*
hyperkératosigue, est synthitiss dans le document du HCSP de 2012 en page 48 su lien :

filef 0 MUsers A ESD0T T/ Downloads hespr 20123200 conduitegale pdf _/

=

fr Infermations au résident

* Suspendre sa participation au activités collectives jusqu' 48 h aprés la prive du traitement.

w informer b résident de son maintien en chambire, repas compris.

+ Réaliser un lavage sirple des maing avant la sartie de la charmbire.

# Limiter bes déplacernents su strict minimurn. 5'ils sont indispensables, la tailette devra dtre faite of |& régident

%, portera du lings propre. J

r Recommandations sux visiteurs 1"|
= Envisager le traitement du premier cercle ot imiter les visites pendant les 48 b suivant e traiternent.

= Part de sur blouse & manches longues & de gants dés Mentrée dans [a chambre & éliminer avant la sortie. Réaliser
un lavage simple des rmains.

= Eviter les contacts avee le résident en dehors du visage durant les 48 h suivant le traitement.

* Me pad 4 adsenir dur [ |, ou y dépoder des objets ou des effets personnels.

plastique fermé, identifié. Il est impartant de traiter en méme emps vétements et linge de lit utilisés depuis les

#5i le linge personnel est confié 4 |a farnille, réaliser une mise en quarantaine d'au moins 72 heures dans un sac
ernigres 72 heures (10 jours pour une gale profuse). /

& ATTENTION | CovToing 0eanicioes wendud &0 Sanermarché Dravent dwilir i ComDssiTion comparabie d feuy windkes o pharmacie. Cepandant
il sont wendes pour froifer ks aoorieas de fo Nrenke ot des pousciires de mobon oof e rest spdaffique n'o did affected sov he cod particulier
die i gair.

BAAL A 2020

T

GENTRE VAL DE LOIRE

\_ = Me pas emporter de linge ou " objets du résident sans |5 condignes de I'équipe soignante. Y,
Piad Oecitanie, Mantpellier CPias Dogitanie, Taulause
467337469 0561 77 20 20
cpias-oocitanie@chu-montpellier. fr cpiss-oecitanie@ehu-toulouse Ir

Equipe Territorizle
dHygiene Madice-Sociale
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Des outils de formation

JENTRE VAL DE LOIRE ETH-MS CVDL 2023

ipe Territoriale
dHygitne Madico-Saciale



GENTRE VAL DE LOIRE
quipe rritoriale

cm&s

Occitanie

Animation — Formation
Surveillance et évaluation
Alerte et signalement
Outils

Agenda
Actualités

CRAtb Occitanie

Soins de Usagers
Ville

Organisation
et cahier des

charges

Escape Game

o les différents scénarios :

Scénario
Gale

Escape Game

Scénario
Grippe

Escape Game

» les diaporamas d'aide au debriefing :

e
Prévention du risque \mecueux
ESCAPE GAME
- DEERIEFING

GALE

Télécharger le debriefing Gale

o=

Prévention du risque infectieux
ESCAPE GAME F
k 5

DEBRIEFING
GRIPPE

B

Télécharger le debriefing Grippe

ETH-MS CVDL 2023


https://www.youtube.com/watch?v=3yBnbSJ0GIg

Information par le FALC

https://santebd.org




A Vous maintenant!

GENTRE VAL DE LOIRE ETH-MS CVDL 2023

i erritor -]
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A VOS CARTONS
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1. Dois-je utiliser
de ’eau de javel pour ’entretien de la chambre du

résident en Précautions Complementaires Contact
GALE?

- =1
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2. La gale peut-elle étre une maladie
professionnelle ?

- =1

LA GALE CONTRACTEE SUR LE LIEU DU TRAVAIL

o
>
‘ Vous avez contracté la gale en travaillant au contact de personnes porteuses du parasite ?
‘ ‘ Pour les personnels de soins, de laboratoire, d'entretien, de service ou de services sociaux
-
>
’

contaminés dans un cadre professionnel, une reconnaissance comme maladie
‘ professionnelle est possible. Parlez-en a votre medecin traitant ou a votre médecin du travail.
- .
’ e T
- i ], ’Assurance

Maladie

Agir ensemble, protéger chacun

ameli.ir

Le professionnel doit informer également sa direction/son encadrement

ETH-MS CVDL 2023
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3. Les visites doivent-elles étre suspendues chez un
résident en Précautions Complementaires GALE ?

”‘
- \
- VQ \
AT TN L O
TITATO.
LW -
\ ,—”
\_~--"
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4. Je prends en soins un resident avec des lesions
de grattage.
Quel est mon premier réflexe ?

A - Je me gratte
B - JJobserve les lésions

C - Je mets en place les Précautions
Complémentaires Contact et j'avertis le médecin.

ETH-MS CVDL 2023




5. Le linge doit-il étre traité dans le circuit

Linge lavable

T > 60°

habituel ?

Linge lavable
T < 60°

Linge lavable
T < 60° et absence

* Le placer dans sac
hermétique

« Laver le linge rapidement
selon circuit habituel
procédure établissement

« Déposer le linge dans un sac
hermétique

« Pulvériser le produit
acaricide (port d’un masque
et aération)

« Attendre le temps de contact
préconisé par le fabricant

 Evacuer le linge par le
circuit habituel

de produit

Déposer le linge dans un sac
hermétigue pendant 3 jours
pour gale commune, 10 jours
pour une gale profuse a
température intérieure (>20°).

Laver le linge

ETH-MS CVDL 2023




6. Pour poser/deposer le plateau repas,
qguel Equipement de Protection Individuelle dois-je
porter ?

ETH-MS CVDL 2023



/. Dois-Je jeter le matelas ?

* Traitement de la literie (matelas, oreillers, traversins houssés) : Si housse en bon état, entretien au détergent
désinfectant. Si housse dégradée : traiter la housse avec I'antiparasitaire, la plier cote contaminé vers l'intérieur et ® ‘
I’évacuer en ordures ménageres. Traiter ensuite la face exposée de la literie avec I'antiparasitaire et la retourner, c P |as
mettre l1a nouvelle housse. Respecter un délai de 12 h avant de la réutiliser. Occitanie

seune ot Lane ETH-MS CVDL 2023
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8. Quelle(s) technique(s) d’hygiene des mains
réalisez-vous en entrant dans la chambre en
Préecautions Complementaires Contact GALE ?
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9. Quelle technique d’hygieéne des mains réalisez-vous
en sortant de la chambre en Précautions
Complémentaires Contact GALE ?
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10. La gale est-elle une maladie mortelle ?

- =1
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11. Une épidémie de gale sévit dans votre
etablissement.
Faut-il traiter les chats et les chiens ?

A noter que le sarcopte de la gale humaine ne peut pas se developper chez les animaux de compagnie
tels que les chiens ou les chats. lls peuvent étre consideres comme des vecteurs ponctuels. Il est
donc recommande, en cas d'épidemie, d'eviter les contacts rapproches avec ceux-ci pendant les jours

qui suivent le traitement. Certaines gales animales peuvent cependant étre transmises

Hapitaux
Universitaires
Genéve

accidentellement a 'homme.

Derniére mise a jour : 11/04/2018
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12. Al-je le droit de refuser de prendre en charge
un resident atteint de gale ?
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Mercl de votre attention
Et bon appetit

Pour ceux/celles qui ne restent pas cet apres-
midi: merci de remplir le guestionnaire de
satisfaction
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