
« Choix & Utilisation des PHA en 2010 »

Recommandations 2009
les nouveautés

GRIHHN

V. BELLET, M. DUBUISSON, I. JOZEFACKI, E. MULOT, V. NARDIN 
IDE HYGIÉNISTES 

D. THILLARD : IDE  HYGIÉNISTE ARLIN

RÉUNION RÉGIONALE DES CLIN ET EOH   LE 20 AVRIL  2010



CONTEXTE
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GRIHHN 

Nouvelles recommandations 2009

Mise en place de 4 groupes de travail :
Précautions « standard »

Précautions complémentaires

Port de gants

HDM



HYGIÈNE DES MAINS
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OBJECTIF PRINCIPAL :

Mettre en évidence les changements entre

les recommandations de 2002 et celles de

2009



OBJECTIFS SECONDAIRES
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Actualiser les pratiques professionnelles

Adapter les dernières recommandations aux 
pratiques hospitalières au niveau régional



METHODOLOGIE
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Réaliser un comparatif entre les 

recommandations de 2002 et celles de 2009 et 

ce, en reprenant les chapitres des dernières 

recommandations 



NORME  : Choix du produit
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Doit répondre :

friction hygiénique : aux normes de base NF EN 1040, 
NF EN 1275, NF EN 1500

selon les spécificités de l’établissement, à d’autres 
normes : hygiénique, chirurgicale NF EN 12791, 
phénomène épidémique virale NF EN 14476+1



INDICATIONS
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Pré requis :
Pas de montre, pas de  bijou, pas de bague ni alliance, avant-bras découverts

Indications :
Immédiatement avant tout :

contact direct avec un patient
soin propre ou tout acte invasif

Entre 2 soins à un même patient
Après le dernier contact direct à un patient
Après contact avec environnement du patient
Après contact avec liquide biologique, après retrait des gants
Avant et après le port de gants
Dans tous les lieux de soins et de vie, pour tous les professionnels, 
prestataires y compris les patients/résidents



LA TECHNIQUE
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Appliquer sur des mains sèches

Couvrir toute la surface des 2 mains (7 étapes)

Répéter  plusieurs fois, jusqu’à séchage complet

Ne pas réaliser un lavage avant une friction sauf 
cas particuliers (gale, CD,mains visiblement 
souillées)



FRICTION CHIRURGICALE
9

Lavage initial (mains, avant-bras, coudes) : 10' avant la friction
Action mécanique pendant 1 min + brossage des ongles (début de 
journée)
Rinçage pendant 1 min (effet mécanique)
Essuyage avec essuie-mains non stériles

Friction chirurgicale :
Faire la désinfection en 2 temps (1ere :coudes inclus, 2nde : coudes 
exclus)
Utilisation d’une quantité suffisante de PHA, en reprendre si besoin
Frictionner jusqu’à séchage complet
Durée totale des 2 frictions : fonction du produit utilisé

Avant un nouveau geste opératoire, ne réaliser que la 
désinfection en deux temps



INDICATIONS & TECHNIQUE 
Les Points Forts
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Complément pré requis : pas d’alliance

Friction hygiénique en priorité : indications plus 
précises

Indications du lavage simple plus ciblées

Friction chirurgicale :
à privilégier/lavage chirurgical ; 
durée variable en fonction du produit ; 
1 seule variante avec lavage simple à distance



Physiologie de la peau & Tolérance
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« Politique » de prévention des dermatoses et 
d’adhésion 

Suppression des savons antiseptiques
Test et choix des produits
Formation

Implication de la médecine préventive
Audits de pratique
Crème protectrice

Politique de vigilance des intolérances cutanées
Surveillance des dermatoses et analyse des évènements



Observance et Stratégie d’implantation, Evaluation, 
Indicateurs et Communication
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Institutionnalisation
Politique menée au delà de l’EOH, soutenue administrativement

Politique d’établissement
Partenariat avec médecine du travail, pharmacie, ou responsable des 
achats
Développer une stratégie d’implantation large
Associer les usagers et les visiteurs aux campagnes de sensibilisation

Communication
Via les indicateurs nationaux (ICSHA)
Personnalisée ces indicateurs à l’intérieur de l’ES



Situations Spécifiques & 
Mesures de Sécurité
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Contre indications
en fonction du germe (gale, clostridium)
en cas de souillures

Port des gants 
se référer aux PS et aux PC

Respecter les recommandations de Sécurité Incendie



NOS  PERSPECTIVES
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Actualisation du diaporama de 2005 réalisé par le

GRIHHN

Solliciter des experts selon leur champ de compétence

Interrogation du GERES ou de la médecine du travail



MERCI POUR VOTRE ATTENTION
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