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Homme et microorganismes font bon ménage ...

10x + de cellules bactériennes que de cellules eucaryotes dans notre organisme ...

| INNATE IMMUNE SYSTEM |

NORMALFLORA |

Lysozyme in tears kills
Gram-positive bacteria

Removal of particles by

turbinates and humidification

Mucus and cilia capture
organisms and remove them

Stomach acid kills
ingested pathogens

Skin: physical barrier

Fatty acids that inhibit growth
of many bacteria

Competition and toxic
products from
intestinal flora

Flushing action of
urinary flow removes organisms

Low vaginal pH from lactobacill
prevents colonization by pathogens

NASOPHARYNX

* Streptococci

* Haemophilus

* Neisseria

* Mixed anaerobes
* Candida

« Actinomyces

SKIN

* Staphylococci

* Streptococci

* Corynebacteria

* Proprionibacteria
*Yeasts

UPFPER BOWEL

* Enterobacteriaceae
 Enterococci

» Candida

LOWER BOWEL

- Bacteroides

* Bifidobacteria

+ Clostridium

* Peptostreptococci
VAGINA

« Lactobacilli

* Streptococci

* Corynebacteria

+ Candida

- Actinomyces

* Mycoplasma hominis
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Homme et microorganismes font bon rBénage

Sy e
ic - facteurs génétiques - attachement, QA
e immunité invasion, multiplication >
« intégrité des barriéres ~ *infectivite ®
e status nutritionnel resistance aux defenses
o pathok)gies Immunitaires
e médicaments e résistance aux
(antibiotiques antibiotiques
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Infection si I'équilibre est rompu

Hote fragilisé

» Populations a risques (enfants, personnes agées, comorbidités)
e IMmmunosuppression ~ infections opportunistes
» Porte d’entrée (blessure, chirurgie)
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Infection si I'équilibre est rompu

Bactérie pathogene

 bactérie invasive, produisant des toxines
 inoculum important
* remplacement de flore
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Infection si I'equilibre est rompu

Environnement propice

‘ E L_es Maisons de Repospe

e collectivités
e Infections nosocomiales
e epidemies

26/11/2009 08:pathologie infectieuse



Les maladies infectieuses,
une cause majeure de mortalité !

Diseases of the
respiratory syslem
6.5%

Injuries
9.1%

Ligestive
diseases
3.4%

Other and
unknown
causes
6.8%

Infectious and
parasitic diseases
26.2%

Maternal’
perinatal
condilions,
nufritional
Cardiovascular deficiencies
diseases 6.0%
28.2% Cancers
12.8%

Copyright © 2005, 2004, 2000, 1995, 1990, 1985, 1979 by Elsavier Inc.
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Comment agir ?
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Vaccination et maladies (en voie) de disparition

En 1885 Pasteur inocule le premier vaccin
contre la rage ...

Et depuis ?

Données OMS: grace a la vaccination:
Variole : éradiquée en 1976
Polio : en voie d’éradication mondiale
Rougeole: 2010 en Europe

Données francaises: grace a la vaccination:

mortalité par million de personnes

Diphtérie | Tétanos | Poliomyélite | Tuberculose | Cogqueluche
En 1950 E0-10020-50 |5-10 300 —1000 |20-50
Aprés 1990 | 0 025-050 13 01
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Mesures d’hygiene dans la communauté

your hands!

PERSON-TO-PERSON

JInl

Adequate Refrigerate
cooking (4°C)

Reduce
overcrowding

WATER

Water
treatment )

X%

<,
Break chain of
infection by:

— Contact tracing
— |solation

— Early treatment
- VYaccination

— Prophylaxis
(e.g9. meningitis)

Separate sewage
from water supply
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Pourguol des infections nosocomiales ?

NI

INTRAVENOUS CANNULAE

Organisms

- Coagulase -ve staph

- 5. aureus

- Gram negative

- Yeasts
Consequences

- Septicaemia

- Endocarditis

Immunosuppressive drugs
reduce resistance to
infection

Transmission of
virulent or resistant
organisms by staff

SURGERY

Predisposition

- Tissue trauma

- Ischaemia

- Leak of intestinal

contents

Consequences

- Local infection

- Abscess

- Septicaemia

—— Inhalation of airborne

organisms from air supply
e.g. Legionella

or patients

e.g9. M. tuberculosis

Intestinal colonization
orinfection

e.g. C. difficile or Salmonella
Multi-resistant Gram
negative bacilli

Antibiotics reduce
resistance to
colonization by
resistant bacteria

SKIN INFECTION

Predisposition

- Surgery

- Stasis

- Burns
Consequences

- Local infection

- Colonization by

resistant bacteria

URINARY CATHETER

Urinary stasis
Bacterial colonization
Consequences

= Urinary infection

- Systemic infection
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T T éTes eN de bonNNES mAINS

pagne nationale pour la promo- ‘ am a n e
tion de I'hygigéne des mains.

Le but est d'interrompre la plus
importante chaine de transmis-

i ok vers les patients

informations dans ce dépliant

Dit ziekenhuis neemt deel aan de
nationale campagne ter bevordering
van handhygiéne. De bedoeling
wvan dit initiatief is de belangrijkste
schakel in de overdracht van
micro-organismen te doorbreken.

Meer informatie vindt u in deze

folder. L’hygiéne des mains: I’action avec laquelle tout commence ou finit!

Comme les infections se transmettent principalerment par les mains, il est impératif pour vous
que les mains soient propres.

Les microbes: amis ou ennemis ? Deux techniques sont recommandées dans 'hépital: le lavage des mains a I'eau et au savon et
la désinfection des mains avec un produit hydro-alcoolique. La friction des mains avec un pro-
duit hydro-alcoclique est plus efficace, plus rapide et d'usage facile.

Quand les mains sont visiblement souillees, elles doivent d'abord &tre lavées avant d'étre
désinfectées.

Les microbes sont das organismes microscopigques présents

en grand nombre dans tous les endroits imaginables. Les gants sont une bonne protection des mains afin de diminuer le plus possible leur contami

nation mais, aprés les avoir &tés, 'hygiene des mains est & nouveau indispensable.
Heureusement, la plupart des microbes sant inoffensifs pour

Ihomme et souvent méme utiles. Un nombre limite
d'especes peuvent provoguer des infections et des maladies
chez 'homme. Certains microbes responsables de maladies
VIVENT SUP NOEre Peau ou Nos MUQUEUSES COMIME, Par exam-
ple, sur nos mains. Dans le cas de non respect ds Ihygiene
des mains, ces vecteurs de maladies peuvent passer de
patient & patient par les mains du personnel. Une hygigne
des mains strictement respectée s'avére dés lors étre un
moyen tres efficace et bon marché pour combattre la
dissémination des infections hospitaligres.

Chcdiatie
Une bonne hygiene des mains n'est pas seulement importante pour les travailleurs de sante, mais egalement
pour vous.

Il est donc important que les mains soient propres, avant de manger, apres etre allé aux toilettes, avant
d’envisager tout acte propre.

Ceci est |a régle d'or que chacun doit respecter pour évter d'&tre contaminé par les germes de 'environnement et
ne pas les transmettre aux autres.

Votre participation au respect de cette régle est importante.

Nous vous souhaitons un prompt re ner

; s i e ; Si vous avez des questions,
La diminution des infections signifie en plus que lon utilisera

moins souvent des antibiotigues. Ceci aide & lutter contre les Vous poUvez vous fidresser
microbes qui deviennent résistants aux antibictiques. au persunnel soignant.

- mouillez les mains avec de |'eau, X R

- prenez minimum 3 ml d'un produit rr__"‘j
-prenez 3 a 4 ml de savon sur les mains, hydro-alcoolique pour la désinfection des mains oy

et frictionnez bien en veillant 3 ce que toutes les
parties soient en contact avec |alcool:

les paumes, les dos, les doigts, les espaces

interdigitaux et les ongles,

. - frottez les mains durant 30 secondes
en veilant & passer sur la totalité de la
main et des doigts,

- rincez les mains et les sécher
avec une serviette en papier a usage unigue, - frottez les mains jusqu'a ce qu'elles soient

. . séches.
- fermez le robinet avec la serviette en papier

afin de ne pas se contaminer & nouveau les
mains.

} QUELLE TECHNIGUE PRECONISER ? |

En dehars de I'hapital, le lavage des mains A Phépital, la désinfection des mains
suffit. est préconisée.

PreévenTion des infecTions Nosocomiales par La promotion de U'hygiéne des mains

Preventie van ziekenhuisinfecties door de bevordering van handhygiine
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Cet hopital participe i la campagne
nationale pour la promotion de ['hy-
giéne des mains.

Le but est d'interrompre la plus
importante chaine de transmission
des microbes.

Ce depliant est destiné a tous les
prestataires de soins: infirmiers, sages-
femmes, médecins, paramédicaux,
aides soignants, techniciens,

Dit ziekenhuis neemt deel aan de
nationale campagne ter bevordering van
handhygiéne.

De bedoeling van dit initiatief is de
belangrijkste schake! in de overdracht

van micro-organismen te doorbreken,

Deze folder is bestemd voor alle-
zorgverleners:  verpleegkundigen,
vroedvrouwen, artsen, paramed

verpleeghulpen, technici.

Pourquoi une campagne ?

€Tes eEN de bonNES mAINS

'y a plus de 150 ans Ignaz SEMMELWEISS a démontré
limportance de la désinfection des mains: Il a réussi a faire
baisser la mortalité par fievre puerpérale dans un service
d'obstétrique gréace & la désinfection des mains.

L'hygiéne des mains est en effet la mesure la plus efficace et la
moins colteuse pour la prévention des infections nosocormiales.
Depuis, de nombreuses etudes 'ont confirme.

La transmission des microc-organismes par les mains des
soignants est a l'origine de la plupart des infections nosocomiales.
La proportion est d'au moins:

0%  20% 30% 40%  S0% TPa 10C%

Campagne
vers le personnel
hospitalier

Mais pourquoi n'est-il pas suffisamment appliqué sur le terrain ?

Les prestataires de soins sont de plus en plus conscients des risques infectieux ligs aux mains.

50 %.

¥

la formation des soignants,

= l'observation des pratiques sur le terrain avec
rétro-information,

= lutilisation de solution hydro-alcoolique,

= la sensibilisation du patient.

Malheureusement, le taux d'observance de Ihygiene des mains ne dépasse que trés rarement

De plus, la technique du lavage et de la désinfection des mains est souvent mal appliquée.

Les actions de sensibilisation couronnées de succes sont:

Une mauvaise observance de I’hygiéne des mains est souvent liée

a plusieurs paramétres

[ Parametres ] @ |

Vous trouverez ci-contre un tahleau reprenant les Irritation cutanée liée aux produits  oul DK
Allergie aux produits oui nan

raisons évoquees (1) par les prestataires de soins Pas de sanctions oui nan
< P z Manque de temps oui oul

et les raisons observées (2] dans la pratigque. Port de gants o ol
Inaccessibilité des produits oui oul

Priorités aux soins oul non

Oubli oul aui

L’hygiéne des mains au quotidien...

INDICATIONS DE L'HYGIENE DES MAINS : i e e i e H

i : | Lutilisation d'une solution §

- avant et apres tout contact physique avec un patient: I hydru-alcuulique est recom- 1
ex. prise de pammetres installation du patlent riiandces dene boutes les nik

- avant et apres tout invasif: ex. isme, 1 = i i -1

pansement, | cations de [I'hygiéne des J

- avant la préparation de toute meédication, | mains. i . 1

- dans une séquem:e :l’examens ou de soins entre un site | Lorsque les mains sont visi- |

"sale” et un site "propre”, I blement souillees, il est |

- apres Icuntact avec une source de micro-organismes ou du 1 impératif de se laver les |

sang, peau lésée et tout I mains et si nécessaire, com- [

uh]et‘. |nnn|me de Ienulrunnemen\: du patient, 1 pléter par une friction hydro- 1

- aprés avoir retiré les gants. § elosalicus. 1

1 1

B e e e e e e e s s e e e ]
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Voies de contamination
et principaux sites d’infection

Transmission between people

Sites exposed to exogenous contamination

i ELE Saliva, asrosols t,‘_‘*
[ -E

Blood (syringes, blocd
transfusions)

Skin contact
{e.g. impetiga)

Fecal-oral
roaife

Wectors such
as mosquitoes

Urinary tract ——
Genital tract ——
Rectum

{© Elsevier 2004, Infectious Diseases 2e - www.idreference.com
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Principaux agents pathogenes de ces territoires

- - —rrmew e e m e b~ b it T T e ol W
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Infections :
. : Infections
respiratoires .
TN cutanées
Streptocoques _ £ e
N - \hod —% Staphylocoques
- | Principalement | - |
\qqmgﬂ = M Croctions
| RN digestives
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Quels antibiotiques sont utilisés ?

Consommation en Belgique

(milieu communautaire)

O ML

B FQ
BTET
U autres

® Pen/Ceph

Total use in DDD/1000inh./day
[ ~ N
< bk <

(&)
1

o
]

(]
(&)
C
@©
—_
LL

Belgium

Luxembourg

Netherlands

TOTAL ANTIBIOTIC USE IN AC

Et nos voisins ?

Others
Sulfonamides
Quinolones
Macrolides
Tetracyclines
Cephalosporins

Penicillins

JO1E
JOIM
JO1F
JO1A
JO1D
Jo1C

Les HoIIandais\
seraient-ils
moins malades ?
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®35

®306

Variations saisonnieres
comme indicateur d’usage inapproprié

—— @Austria

| == ©Belgium |
—e— @Croatia
—+— oCzech Rep.
—m— oDenmark
—e— oEstonia
—=— oFinland

S
©
P
|5 025 —x— oGermany
S —— oGreece
c;; 520 eHungary
g elceland
S elreland
N o15 eltaly
a oNetherlands
a oPoland
10 —+— oPortugal
—=— oSlovakia
@Slovenia
5] e@Spain
eSweden
oUK
© T T 1
® 1997 1998 1999 2009 2004 2002 2003
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