Savez-vous trier vos
déchets ?

Réunion d’information a destination des professionnels des
établissements médico-sociaux
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Le 22 novembre 2018
Amphithédtre Louis Mathieu — Nancy Brabois
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Problématique...
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Comment triez-vous vos déchets ?



1-Sonde d’aspiration

Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI
Réponse 2 : Collecteur pour objets perforants
Réponse 3 : Sac déchets DAOM
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1-Sonde d’aspiration

Réponse 2 :
Réponse 3 :

DASRI : Sondes
d ‘aspiration UU,

Collecteur pour objets
Sac déchets DAOM

perforants

FICHE N°1 : ABORD RESPIRATOIRE

Oxygénothérapie

ih

HM par friction
hydroalcoolique
(FHA) :

- awant la préparation
u maténel

Reirait de la sonde|

patent ou sur une bouteille d'02 avec
étendeur

En cas de non utiisaton. retirer le:
fmanométre en pi

utilisation d'un humidificateur selon
prescription méicale : pack geau
<icrie 3 patent unique

appare.hge mobile indZpendant  se référer
ons du fabricant pour la
e e

E fre deux utilisations : uiiiser une lavete
de Gétergent-désinfectant

+ tubulure 3 changer
Jtonses lex 24 heures

|A changer immégiatement i soullures
visibles ou sidispositi bouché ou présence el
[fuite

En secteur Médico-Social et & domicile - au
maimum tous les 7 jours ou si soulures
Pour fintesface patient :

Pack d'eau stérile 3
patent unique - changer
Jtous fes 7 jours pras
ouverture de l'obiuratewr,
noter 3 date imite
dutiisation sur ke flacon

Bouteilles daxypéne -

nettoyer au minmum |- v

Précautions standard Gestion des dispositifs médicaux ef du matériel
FHygiene des | Equipement de | Gestion des. Préparation des.
Soins mains (HM) protection déchets produits. Points de vigilance
individuel Choix Entrefien i
Générateur daérosol
Entre deux aérosols - e e sain -
5 5 HM par friction Kit de nébulisation : chamére, cuve de- Kit de nébullisafion et interface patient : e rer—s
Aérosolthérapie | hydroalcaclique Inébulisation, tubulure |- cuve de nbulisation - vider (s besoin) = S
(FHA) : sy enre chaque aérosol, rncer 3 feau b e
- awant la préparation DAOM interface patient - - stérile ou sérum et sécher - foutes les 24 égier les flscons [ 7= ° dm‘“:::s;" e
cumaticel stdes (oot ge gants s | masque naso buccal, avee une compresse stérie heures. P
o # d i - Interface patient - jeter si soullures, ou unidoses g 5 - i
de liquides [ {
- avant finstalation du [Pt o h_,:; = | embout buccal, nettoyer & Faide dun dtergent agrée En secteur Madioo-Sosial - au maxmum :f"“"':"*" et
patent | o rolonra: aimentairs iquice vaisselie), incaret  |uous les 7 jours ou si souilres e TR s e
- avant = =5 |lemmree sicher Pour finterace ) _ .
mwesleretmﬂu ey (orashats)  Jooheal, ol Conserver le matériel 3 abri de la 1 fois par jour 3 faide dun délergent agrée  [selon données e
poussiére et de toute contamination alimentaire (liquide vaisselle), rincer et sécher |fabricant) proximi
Eamatonda patient |- embout narinaire Générateur d'agrosol : utissr uns lvetis ou incer & fau sérile ou 2 incer 13 boushe 3 fissue de
| ésident 3 Mhygiéne St e sécher aves ncer |2 bouche 3 Missue
des mains par FHA Le kit de nébulisation et linterface | chague patint ou quotidiennement s e sirile Faérosolthérapie en cas d'utilisation de
|patient sont strictement 3 patient |génerateur est 3 patient unigus
unique
Wanometre detendeur brandhe sur |
source S02 stuéedlatéteduftcu  |Oxypénothérapie 3 haut débit :

Me pas fumer, ne pas vapoter
Ne jamais utiliser de corps gras
(lubrification, vaseline sur e nez, pommace
sur les levres, rouge 3 lévres...), utiiser du
sérum physiologique si besoin

Dégager au préalable les voies aériennes -
faire moucher st tousser si nécessaire
Réaliser fréquemment les soins de nez et

poche de recueilet
tout matériel souillé

==
 Hevembes 2015
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nasale : port de interface patient - e f 5
- avant finstaation du k . |1 ois par jour  Faide dun détergent agrée e et
ot ot " [gants non stériles 2% [ sonde nasale + prolongateur Entretien masque VNI (disposie + arsignie) oo e o S er e
- avant [dminisration (orachats) [ 1neties domygine lou rincer & T'eau stérile ou sérum
et aprés le retrait du = P’"e"‘””'rq“;‘ ""“Dé'e”"'m'"'"“m”"’s sécher aver -ne. une
st masque 3 haute concentraton par jour 3 Faide dun détergent = ootiile s gone fance. et ot e
oot ou masue ool alnertae (e vasele), rncer et = ; 3pgarti mmlm e
masque - 5 o recos bt Lors du changement de la tubulure + |- faire réwiser toute dinydratafion
e adicire au | INteriace reconnecter aussitdt une nowvelle  [bouteille ayant subiun | signes dlinigues * cyanosa (hyposde), sueurs
lpatient unique: interm 5
a— [tubuiure choc (hypercapnis), somnokence, euphors
e . Sonde : jetée aprés chaque mowvement Installer le patient en position assise ou
. bty e L prise d'aspiration murale, lextérieur duld'sspiration dem-assse
Aspiration trachéale ot de g: de m Poche d'aspiration jeide -
stériles avec ¥ TERERE - .
HM par friction e DAOM és disinie insi |- i rempiie au 34 Le liquide de ringage |La sonde dapiration sera manipulée sans
hydroalcaolique -  |auentre ceux patients si ulsation u b, |- aamaimur tousfes 7 jours (i patient|dutuyau dfaspiation |contact direct - Technique ™NO TOUGH
(FHA) : Part cun masq| (apiration jetable non stérile & |en S3P1 unique) ou en fin de programme (SSPI, sale [doit éire stérile (eau,
- avant la préparation | o0 AN (DASRI unique dintervention) serum physiclogi e jamais ré- i
du matérisl 14633r}lrype2R sondes. Le bocal de sécurité de la prise |[Tuyau daspiration et stop vide changés  |changé toutes les 24h | d'aspirabon dans larbre respratoire
- avant fnstalation du [ 1115V WP2 2% K Ipoches de daspiration stérile 3 usage - w6 dési gmati E descencre 2 sonde au maximum sans
patent / résident § recuei et tout autplubifiante ou utiisation dun |- au minmum tous les 7 jours, - ors du changement de ks poche daspiration [Instillation bronchique |aspirer pus aspirer en remontant t en
atection ou
- avant et aprés le port{ o 3 o éri : - entre deux patients, - entre chaque patient (en fin de programme  [avec une solution stérile [efiectuant des mouvements de rotation (pas
des gants et - systématquement si soullures TimrETT= uridose e mouvements de va-st-vient}
- 3prs 7 jours maximum dutisation
Us3ge umique rnm antimicrobien - maximum 7 jours ou Ne jamais rincer la sonde d'aspiration
recommandations du fabricant
wEos ancy BRACH S 55 S e Sre e T DwE D e e T T

CH Remkemars- UNTERSINGER M. Alsha Sanié

ins du Grand Est
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2-Lunettes a oxygene

Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI
Réponse 2 : Collecteur pour objets perforants
Réponse 3 : Sac déchets DAOM
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2-Lunettes a oxygene

Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI
Réponse 2 : Collecteur pour objets perforants
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3-Poche remplie de dialysat
péritonéal
Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI

Réponse 2 : Collecteur pour objets perforants
Réponse 3 : Sac déchets DAOM
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3-Poche remplie de dialysat
péritonéal

Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI

Réponse 2 : Collecteur pour objets perforants (N

Peu de produit pathogene a priori a l'intérieur de la poche,
risque de rupture de la poche tres faible, risque de pénétration
d’un micro-organisme chez ’homme lors de manipulation tres
faible (contact entre l'intérieur de la poche et la peau lésée
d’un professionnel)

Centre de Prévention des infections associées aux soins du Grand Est




4-Lancette de stylo autopiqueur
sécurisée
Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI

Réponse 2 : Collecteur pour objets perforants
Réponse 3 : Sac déchets DAOM
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4-Lancette de stylo autopiqueur
sécurisee

Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI

Réponse 3 : Sac déchets DAOM
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5-Changes complets d’un
réSldent pOrteur d,ERG (entérocoques

résistants aux glycopeptides)

Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI
Réponse 2 : Collecteur pour objets perforants
Réponse 3 : Sac déchets DAOM
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5-Changes complets d’un
réSldent pOrteur d,ERG (entérocoques

résistants aux glycopeptides)

Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI
Réponse 2 : Collecteur pour objets perforants
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6-Tablier en plastique apres une
kiné respiratoire

Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI
Réponse 2 : Collecteur pour objets perforants
Réponse 3 : Sac déchets DAOM
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6-Tablier en plastique apres une
kiné respiratoire

Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI
Réponse 2 : Collecteur pour objets perforants
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7-Seringues non souillées

Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI
Réponse 2 : Collecteur pour objets perforants
Réponse 3 : Sac déchets DAOM
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7-Seringues non souillées

Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI
Réponse 2 : Collecteur pour objets perforants
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8-Rasoirs jetables

Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI
Réponse 2 : Collecteur pour objets perforants
Réponse 3 : Sac déchets DAOM
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8-Rasoirs jetables

Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI

Réponse 3 : Sac déchets DAOM
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9-Poches et tubulures de
perfusion sans liquide biologique
et médicaments

Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI
Réponse 2 : Collecteur pour objets perforants
Réponse 3 : Sac déchets DAOM
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9-Poches et tubulures de
perfusion sans liquide biologique
et médicaments

Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI
Réponse 2 : Collecteur pour objets perforants




10-Surblouse aupres d’un
résident porteur de gale

Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI
Réponse 2 : Collecteur pour objets perforants
Réponse 3 : Sac déchets DAOM
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10-Surblouse aupres d’un
résident porteur de gale

Réponse 2 : Collecteur pour objets perforants
Réponse 3 : Sac déchets DAOM
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11-Médicaments déconditionnés
OU Perimes
* Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI

* Réponse 2 : Collecteur pour objets perforants
* Réponse 3 : Sac déchets DAOM
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11-Médicaments déconditionnés
OU Perimes

Réponse 2 : Collecteur pour objets perforants
Réponse 3 : Sac déchets DAOM

o+
(%]
(NN}
©
c
©
—
U]
=]
©
(%]
=
@]
(%]
x
>
©
(%]
(]
2
O
(@)
(%]
(%]
©
(%]
C
e
o+
O
2
=
(%]
Q
©
c
9
o+
c
(0]
>
QU
—
(a1
Q
©
()
| .
o+
c
Q
()




12-Sacs collecteurs a urines vides ?

Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI
Réponse 2 : Collecteur pour objets perforants
Réponse 3 : Sac déchets DAOM
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12-Sacs collecteurs a urines vides ?

Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI
Réponse 2 : Collecteur pour objets perforants
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13-Tubes de prélevements

Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI
Réponse 2 : Collecteur pour objets perforants
Réponse 3 : Sac déchets DAOM
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13-Tubes de prélevements

Réponse 1 : Sac déchets mous DASRI

Réponse 3 : Sac déchets DAOM
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'{Mnc"—&;.'
DAOM

Déchets Assimilables aux Ordures Ménagéres

COLLECTEUR

Déchets d’Activités de Soins & Risques Infectieux

DASRI

Déchets d’Activités de Soins a Risques Infectieux

Déchets divers
Déchets alimentaires, emballages divers, essuie-mains,
flacons plastiques de produits d'entretien,
lavettes a usage unique (UU),
lingettes détergentes désinfectantes,
mouchoirs en papier,
plantes/fleurs, poubelles de chambre...

Mateériels de soins en contact et EPl non souillés de
liquides biologiques
ou souillés avec des excreta non infectés

EPI : Gants de soins non souillés,
tabliers en plastique a UU, surblouses

Soins de nursing : Protections anatomiques, changes
complets (hors diarrhées infectieuses),
gants de toilette UU, aleses UU,
bétonnets soins de bouche

Soins infirmiers / dispositifs médicaux :
Compresses non souillées de liquides biologiques
Emballages de soins, blisters vides
Flacons d'antiseptique
Bocaux, étuis péniens et sacs a urines vidés
Poches de dialyse péritonéale
Embouts coniques, fossets, bouchons obturateurs
(pour stomie)

Masques a usage médical, masques et dispositifs
médicaux pour abord respiratoire (sondes, lunettes et
tubulures a oxygéne)

Seringues, poches et tubulures de perfusion (sans
trocard) non souillées de liquides biologiques et ne
contenant pas de médicaments (avec accord du
prestataire)...

CPias Grand Est - Version 1- Novembre 2018

Tout déchet mou a risque infectieux Objets perforants
Agrafes cutanées
Aiguilles sécurisées et non sécurisées
Ampoules en verre cassées ou autres petites verreries
Auto pigueurs de glycémie
Ciseaux, curettes
Lames de bistouri, coupe-fils
Mandrins de cathéter
Rasoirs jetables et lames de rasoir
Sets de transfert, trocards
Tubes de préléevement en verre...

Cathéters hors mandrin
Compresses /pansements souillés de liquides
biologiques
Crachoirs souillés
Drains, redons, lames
Masques a usage medical souillés de sang
Médicaments déconditionnés ou périmes en I'absence
de filiére spécifique
Poches et tubulures de perfusion médicamenteuse

Protections anatomiques, changes complets souillés de

diarrhées infectieuses (gastroentérites virales,

infections & Clostridium difficile)

Déchets et filiéres spécifiques

Sondes d'aspiration, urinaires
Surblouses UU si gale, poux, puces
Tubes de prélévement en plastique...

Déchets d'activités économiques :
Carton / Papier / Archives
Cartouches d'encre
Matériel électronique/ électrique

e 1.15_ _:1 Piles, batteries
WEAS @ Plastiques / Verres
FISHACTIVIE i HEin Produits chimiques
Fﬁw[ﬂum ﬁ-_ T:x: Déchets d'activités de soins :
P & :’; e DMIA : Stimulateur cardiague, défibrillateur interne,
s | e '5!* implant auditif, pompe & insuline
B [!‘il Meédicaments anticancéreux

Déchets radioactifs

TRIER EFFICACEMENT LES DECHETS POUR ...
¢  Protéger les professionnels de santé et les résidents,
¢  Respecter Venvironnement,
¢  Maitriser les risques infectieux,
¢  Maitriser ses dépenses

Le tri des déchets reste identigue lorsque des précautions complémentaires sont appliquées a un résident.

4

Centre de Prévention des infections associées aux soins du Grand Est
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Merci pour votre attention
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