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Tout savoir sur le sighalement

Quel est l'objectif du signalement des IAS ?

Que dois-je signaler ?

Ex : une résistance bactérienne particuliére, un site inhabituel d'infection,
des circonstances de survenue particuliéres...

l INFECTIONS INATTENDUES OU INHABITUELLES

ANORMALE DE CAS DANS UN TEMPS COURT)

Ex : plusieurs cas d'infection sur cathéter sous-cutang, ...

2 CAS GROUPES (EPIDEMIE OU AUGMENTATION

"
-

Ex : votre patient est décédé d'une endocardite, vous penser que
l'origine est un cathéter posé pour son traitement en ambulatoire

3 L'IAS A PROVOQUE UN DECES

Ex : rougeole, listériose, légionellose, toxi-infection alimentaire -—

e ~ —

IMPORTANT : Les infections associées aux soins peuvent concerner des patients/résidents ou les personnels qui les soignent

1 L'IAS EST UNE MALADIE A DECLARATION OBLIGATOIRE

Qui signale ?




Comment signaler ?

Suivi Suivi
du signalement Vous stes un Vous stes un du signalement

professionnel de autre
sal professionnel

IAS en EMS IRA et GEA IAS en soins de ville

Portail de signalement des événements sanitaires indésirables
MINISTERE CHARGE 4
DELASANTE aler nte.gouv.fr

™ Infection respiratoire aigué (IRA) - Déclaration - 1%¢ partie
O Infection respiratoire aigué (IRA) - Déclaration - 2¢™ partie
O Gastro-entérite aigué (GEA) - Déclaration - 1°¢ partie

O Gastro-entérite aigué (GEA) - Déclaration - 28™ partie

O Maladies a déclaration obligation (MDO)

INSTRUCTION N° DGS/VSS1/DGOS/PF2/DGCS/SPA/2019/97 du 17 mai 2019 relative aux signalements des infections associées
aux soins en ville, en établissement de santé et en établissement et service médico-social.




Accident d’exposition
au Sang (AES) en
activite liberale :
COMMENT REAGIR ?

" {QUE DOIS-JE CONSIDERER COMME UN AES ?)

S e

' {POURQUOI MON AES EST-IL A RISQUE ?)

~
. b {QUE DOIS-JE FAIRE EN CAS DE COUPURE 0U PIQURE ?)

w

Trouvez le référent AES
le plus proche sur votre
smartphone




FCPOURQUOI CONSULTER UN MEDECIN REFERENT AES ?)

T

Les AES ne sont pas une fatalité !
Prévenez tout risque AES en adoptant les bonnes pratiques,
en utilisant protections et matériels adaptés

Adaptez les équipements de Protection Individuelle (EPI) en fonction du risque

Si risque de projection Restez vigilant et portez des
de sang ou de liquide gants a usage unique

biologique H
/—v f » Dés que ma peau est [ésée
» Dés contact avec les muqueuses
Desf LUNETTES ou si la peau du patient est |ésée
anti-projections

» Dés que je dois prélever et

manipuler tout liquide biologique

Un MASQUE » Dés contact avec des surfaces,

matériels, linges ou déchets
Une SURBLOUSE souillés

ou TABLIER » Dés l'utilisation d’objet piquant/
tranchant et des contact avec un
liquide biologique

Jutilise le MATERIEL DE SECURITE :

ﬂ » J'élimine IMMEDIATEMENT les objets piquants, coupants,
/- tranchants dans un conteneur spécial.
—

» Je ne recapuchonne JAMAIS une aiguille
» Je ne désadapte JAMAIS une aiguille
» Je nettoie IMMEDIATEMENT matériels et surfaces souillées

» Fermeture intermédiaire du couvercle apres utilisation, et
ol s fermeture compléte du container avant élimination

oto Thinkstock












https://solidarites-sante.gouv.fr/fichiers/bo/2006/06-02/a0020031.htm
https://www.legifrance.gouv.fr/loda/id/JORFTEXT000020961044/
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COVID-19

COVID-19:




Questions [ Réponses

Pfizer et Moderna : quel vaccin pour la
dose de rappel ?

Les 2 vaccins Pfizer et Moderna sont équivalents.
Ils ont le méme principe actif (selon la technique
dite de I'ARN messager) et la méme efficacité
sur les formes graves de la maladie. lls sont
compatibles entre eux. Les seules différences
concernent leur conditionnement et leurs
modalités de conservation. On peut donc utiliser
indifféremment l'un ou l'autre pour effectuer sa
dose de rappel, quel que soit le vaccin
initialement utilisé pour la vaccination.

Pourquoi Moderna n’est-il pas recommandé
pour les personnes de moins de 30 ans ?

Des analyses menées par I’Agence nationale
de sécurité du médicament et des produits de
santé (ANSM)' ont montré que, dans de trés
rares cas (132/1 000 000) les vaccins ARNmM
pouvaient créer chez les jeunes hommes, dans les
sept jours suivant la vaccination, des
myocardites et péricardites (inflammations
passageres  du muscle  cardiaque  qui
n‘occasionnent pas de déces). Chez les moins de
30 ans, les données montrent que ce phénomeéne
est moins fréquent avec le vaccin Pfizer qu'avec le
vaccin Moderna. Au-dela de 30 ans le risque, tres
faible, estle méme avec les 2 types de vaccin. En
France, la Haute Autorité de santé (HAS)
recommande * donc de privilégier I'utilisation du
vaccin Pfizer chez les personnes de moins de 30
ans, qu'il s’agisse d’'une primo-vaccination ou
d’un rappel vaccinal.

Le vaccin Moderna provoque-t-il plus
d’effets secondaires que le vaccin Pfizer ?

Selon les données recueillies, alors que les
deux vaccins a ARNm Pfizer et Moderna ont été
utilisés pour des milliards d'injections dans le
monde, nous savons que les deux sont
extrémement efficaces dans la prévention des
formes graves et contre [infection au
Covid-19, et présentent un trés haut profil de
sécurité.

Les vaccins permettent de diviser par 12 le
risque d’'étre hospitalisés en soins critiques, et
par 10 le risque de déces, par rapport a une
personne non vaccinée. Les patients, y compris
agés de moins de 30 ans, ayant regu une dose
de Moderna par le passé n‘ont aucune
inquiétude a avoir. Comme le souligne la HAS
et 'ANSM, les rares cas de myocardites ou de
péricardites recensés sont survenus
principalement dans les 7 jours suivant la
vaccination, et n‘ont a ce jour provoqué aucun
déces. Malgré une vigilance partagée par tous les
pays du monde utilisant ces 2 vaccins sur
I'ensemble de leurs populations, aucun effet
secondaire de moyen ou long terme n’a été
identifié pour le vaccin Moderna comme pour
le vaccin Pfizer.

L'immunité baisse-t-elle de la méme fagon
apreés une vaccination en Pfizer et en
Moderna ?

Aprés un certain temps, I'immunité
vaccinale contre le Covid-19 commence
a diminuer, quel que soit le vaccin utilisé lors
du premier schéma vaccinal. Pour les
personnes agées ou immunodéprimées, ce
délai est réduit a trois mois. C'est cette baisse
de I'immunité qui explique la nécessité de faire
une dose de rappel. Il est indispensable de
bénéficier d'un « boost » immunitaire pour
conserver une protection forte et durable contre
le virus.

Peut-on faire sa dose de rappel en Moderna
si I'on a regu le vaccin Pfizer pour les deux
premiéres injections (ou inversement) ?

Oui, il ny a aucune contre-indication médicale
a recourir a une vaccination hétérologue, c’est-a-
dire a faire son rappel avec un autre vaccin que celui
avec lequel on a effectué son premier schéma
vaccinal.

7- Source : Etude Epi-PHARE parue le 8 novembre 2021 :
https://www.epi-phare.fr/rapports-detudes-et-publications/
myocardite-pericardite-vaccination-covid19/

2-  Source : Recommandation vaccinale de la HAS du 8

novembre 2021 : https://www.has-sante.fr/jcms/p_3297315/fr/
strategie-de-vaccination-contre-la-covid-19-place-du-vaccin-a-
arnm-spikevax

Retrouvez les réponses a vos questions sur

la vaccination sur le site solidarites-sante.gouv.fr/vaccin-
covid-19

© ARS lle-de-France - 16 décembre 2021 - Gettyimages



INFOGRAPHIE

AVEC UN
SCHEMA
VACCINAL
COMPLET

NON
VACCINE
ou

SCHEMA
VACCINAL
INCOMPLET

NOUVELLES MESURES D’ISOLEMENT,

A PARTIR DU 3 JANVIER

JE SUIS...

POSITIF

* Isolement de 5 jours si le test
antigénique ou PCR réalisé le 5™ jour
est négatif & en Il'absence de
symptomes depuis 48h

Isolement de 7 jours dans le cas
contraire

Isolement de 7 jours si le test
antigénique ou PCR réalisé le 7™
jour est négatif & en l'absence de
symptémes depuis 48h

Isolement de 10 jours dans le cas
contraire

MON ENFANT DE

-DE 12 ANS EST...

QUEL QUE
SOIT SON
STATUT
VACCINAL

POSITIF

* Isolement de 5 jours si le test
antigénique ou PCR réalisé le 5° jour
est négatif & en l'absence de
symptomes depuis 48h

* Isolement de 7 jours dans le cas
contraire

Securce : DGS-Urgent n°2022_01
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CAS CONTACT

* Pas d'isolement
* Test antigénique ou PCR immédiat

e Autotest a J+2 & J+4 aprés le
dernier contact avec la personne
positive. Si positif, confirmer avec un
test antigénique ou PCR

Isolement de 7 jours

Test antigénique ou PCR a l'issus
de l'isolement. Levé de l'isolement si

négatif

CAS CONTACT

Pas d'isolement
Test antigénique ou PCR immédiat

Autotest a J+2 & J+4 aprés le dernier
contact avec la personne positive

Attestation sur I'honneur des parents
de la réalisation de ces tests : s'ils
sont négatifs, I'enfant peut aller a I'école

Ordre National des Infirmiers - Infographie 03/01/2022







CENTRE DE FORMATION
L_'humain au coeur de nos actions

FORMATION CONTINUE DPC POUR LES
PROFESSIONNELS DE SANTE

BILAN DE COMPETENCES

CFA SANITAIRE ET SOCIAL
( DE AES - DE ME / FORMATION AD - ADF )
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