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I Principes d'utilisation des équipements de protection
1. Masques chirurgicaux: Les masques chirurgicaux doivent être portés dans la zone de triage de

pré-dépistage et dans toutes les zones de diagnostic et de traitement à l'intérieur de l'hôpital, et ils
doivent être portés correctement. Remplacez-les à tout moment lorsqu'ils sont contaminés ou
mouillés.

2. Masques de protection médicale / respirateurs: En principe, les masques de protection médicale /
respirateurs doivent être portés dans des domaines tels que les cliniques de fièvre, le service de
quarantaine et d'observation (chambres), le service de quarantaine (chambres) et les unités de
soins intensifs d'isolement (chambres), ainsi que lors d'opérations produisant des aérosols telles
que la collecte d'échantillons par voie respiratoire, l'intubation trachéale, la trachéotomie, la
ventilation non invasive, l'aspiration des expectorations, etc. Il doit être généralement remplacé
toutes les 4 heures, et être remplacé à tout moment lorsqu'il est contaminé ou humide. Il n'est pas
utilisé en principe dans d'autres domaines et pour d'autres opérations de diagnostic et de
traitement.

3. Gants d'examen en latex: Des gants d'examen en latex doivent être portés dans des domaines tels
que le triage de pré-dépistage, les cliniques de fièvre, le service de quarantaine et d'observation
(chambre), le service de quarantaine (chambre) et l'unité de soins intensifs (chambre), mais ils
doivent être porté et enlevé correctement. Changer de gants après une exposition suspectée à des
patients infectés et / ou des échantillons contaminés. Ne portez jamais de gants lorsque vous
quittez la zone de diagnostic et de traitement. Le port de gants ne peut remplacer la désinfection
des mains.

4. Désinfectant pour les mains à séchage rapide: Tout le personnel médical doit utiliser un
désinfectant pour les mains à séchage rapide lorsqu'aucune contamination polluante évidente n'est
observée sur les mains pendant les opérations de diagnostic et de traitement. Le pré-dépistage et
le triage, le diagnostic de fièvre, l'isolement et l'observation de zone (chambre), l'isolement de
zone (chambre) et l'unité de soins intensifs isolée (chambre) doivent être équipés d'un
désinfectant pour les mains à séchage rapide pour utilisation.

5. Lunettes: Des lunettes doivent être portées dans les zones comprenant les zones d'isolement et
d'observation (chambre), les zones d'isolement (chambre) et l'unité de soins intensifs d'isolement
(chambre), ainsi que pendant les procédures à risque de sang, de fluides corporels ou de
pulvérisation de sécrétions telles que la collecte d'échantillons respiratoires, intubation trachéale,
trachéotomie, ventilation non invasive et aspiration des expectorations. Les lunettes doivent être
retirées avant de quitter les zones lesdites. Si les lunettes sont réutilisables, elles doivent être
désinfectées et réutilisées. Il n'est pas utilisé 5 en principe dans d'autres domaines et pour d'autres
opérations de diagnostic et de traitement.

6. Masque / écran facial protecteur: Un masque / écran facial protecteur est utilisé lorsque du sang,
des liquides organiques et des sécrétions peuvent être pulvérisés pendant le diagnostic et la
procédure de traitement. S'il est réutilisable, il doit être désinfecté avant d'être réutilisé; s'il est
jetable, il ne doit pas être réutilisé. Il n'est pas nécessaire d'utiliser les lunettes et le masque /
écran facial de protection / écran en même temps. Il est interdit de quitter la zone de diagnostic et
de traitement tout en portant le masque / écran facial / écran de protection.

7. Blouses d'isolement: les blouses d'isolement ordinaires sont utilisées pour les cliniques de tri
préalable et de fièvre. Les blouses imperméables à usage unique peuvent être utilisées dans le
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service de quarantaine et d'observation (chambre), le service de quarantaine (chambre) et l'unité
de soins intensifs d'isolement (chambre). L'utilisation de blouses d'isolement dépend du fait que
l'on doive être en contact avec les patients infectés dans d'autres services ou zones. Les blouses à
usage unique ne doivent pas être réutilisées. Si une blouse réutilisable est utilisée, elle peut être
réutilisée après la désinfection selon les instructions. Il est interdit de quitter les zones lesdites en
portant une blouse médicale.

8. Protective suit: Protective suit is worn in isolation ward (room), isolation ward (room), and
isolation intensive care unit (room). La combinaison de protection ne doit pas être réutilisée. Il
est interdit de quitter les zones lesdites avec des masques de protection médicale et une
combinaison de protection. Il n'est pas utilisé en principe dans d'autres domaines et pour d'autres
opérations de diagnostic et de traitement.

Lorsque le personnel non soignant, y compris des nettoyeurs et du personnel de sécurité, doit
pénétrer dans la zone concernée, il doit utiliser un équipement de protection en conséquence, le
porter et le retirer correctement.
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II Classe de protection

1. Protection de Classe I: Porter des vêtements de travail, des casquettes de travail, des blouses,
des gants et des masques chirurgicaux.

2. Protection de Classe II: Portez des masques de protection médicaux, des casquettes de
travail, des blouses ou une combinaison de protection, des gants, des couvre-chaussures et,
si nécessaire, des lunettes ou des écrans faciaux.

3. Protection de Classe III: Portez des masques de protection médicaux, des casquettes de
travail, des vêtements de protection, des gants, des couvrechaussures, des lunettes ou des
écrans faciaux et, si nécessaire, portez un équipement de protection respiratoire de grande
envergure.
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III Exigences de protection personnelle du personnel mé
dical dans différentes régions

1. Entrée de l'hôpital

a. Le personnel de sécurité chargé du maintien de l'ordre et de la détection de température
infrarouge doit porter des masques chirurgicaux jetables.

b. Le personnel médical qui vérifie attentivement la température et recueille les antécédents
épidémiologiques doit porter des lunettes, des casquettes, des masques chirurgicaux jetables, des
blouses et des gants.

2. Patient ambulatoire

a. Les opérateurs de bronchoscopes et les cliniciens ORL pratiquant la laryngoscopie doivent porter
des casquettes, des lunettes, des masques de protection médicale, des blouses et des gants.

b. Le personnel médical et infirmier des cliniques respiratoires, des cliniques des maladies
infectieuses, des cliniques de dentisterie et des centres d'endoscopie doit porter des masques
chirurgicaux jetables et peut porter des lunettes ou des écrans faciaux si nécessaire.

c. Les soignants qui accompagnent les patients à la clinique de fièvre doivent porter des masques,
des casquettes, des blouses et des lunettes de protection médicale.

d. D'autres membres du personnel médical ambulatoire portent des masques médicaux généraux.

3. Urgence

a. Les enquêteurs doivent porter des casquettes, des lunettes, des masques antiparticules, des
blouses et des gants.

b. Le personnel médical dans la zone d'urgence doit porter des casquettes, des lunettes, des masques
de protection médicale, des blouses et des gants.

c. Les soignants qui accompagnent le patient à la clinique de fièvre doivent porter des masques de
protection médicale, des casquettes, des blouses et des lunettes.

4. Le personnel lors de la pré-dépistage et des triages de fièvre, du bureau de caisse, des pharmacies,
etc., doit porter des blouses d'isolement, des casquettes, des gants, des masques de protection
médicale, des lunettes ou des écrans faciaux.

5. Cliniques de fièvre et salle d'observation

a. Portez des vêtements de protection, des casquettes, des gants, des masques de protection
médicaux, des lunettes ou des écrans faciaux et des couvre-chaussures pour les activités
quotidiennes de diagnostic et de traitement.

b. Portez des vêtements de protection, des casquettes, des gants et des masques respiratoires
complets pendant les procédures à risque de produire des aérosols ou des pulvérisations, telles
que la collecte d'échantillons respiratoires, l'intubation trachéale, la bronchoscopie, les soins par
voie respiratoire, etc.

6. Dans la deuxième clinique de fièvre, le personnel médical doit porter la blouse d'isolement ou la
blouse de protection, des casquettes, des gants, des masques de protection médicale, des lunettes
ou des écrans faciaux et des couvre-chaussures.

7. Le personnel de la salle d'opération chirurgicale et de la salle d'opération interventionnelle doit
porter des masques chirurgicaux jetables, ainsi que des lunettes ou des masques, le cas échéant.

8. Le personnel médical du service doit porter des masques chirurgicaux jetables et des lunettes ou
des masques faciaux, le cas échéant.



COVID-19

Deuxieme page 7 Plan de prévention et d'intervention COVID-19 de l'Hôpital de Zhongshan affilié à l'Université de Fudan

9. Les masques chirurgicaux jetables doivent être portés dans le laboratoire de diagnostic, le service
de pathologie, le service de radiologie, etc., et les masques de protection médicaux peuvent être
utilisés dans les endroits à haut risque; des masques de protection médicale doivent être portés en
culture de la tuberculose. Si nécessaire, portez des lunettes ou des masques.

10. Pour ceux qui ne sont pas en contact étroit avec les patients tels que le personnel administratif, les
affaires générales et la logistique doivent porter des masques médicaux généraux.

11. Si d'autres services ou services admettent des patients suspectés d'une nouvelle infection à
coronavirus, veuillez vous référer à l'article.

12. Lorsque les ressources sont insuffisantes, les masques de protection médicale pour le personnel
médical des cliniques non fébriles et des zones d'observation peuvent être remplacés par des
masques anti-particules (n95, kn95, FFP2, etc.).
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IV Procédures d'utilisation des équipements de protection
individuelle

A. Masques chirurgicaux à usage unique

1. Hygiène des mains avant de porter un masque;

2. Le côté sombre du masque est tourné vers l'extérieur et le côté du pince-nez est tourné vers le
haut;

3. Attachez les deux sangles parallèlement à l'arrière de la tête, une derrière le cou et une au-dessus
de l'oreille;

4. Appuyez sur le pince-nez avec les mains gauche et droite pour rendre le masque aussi serré que
possible sur le visage;

5. Couvrez complètement le nez et la bouche en tirant le plus possible les plis du masque.

6. Fermez les yeux et retenez votre souffle lorsque vous retirez le masque, puis jetez le masque dans
la poubelle jaune.

7. Les masques ne doivent pas être portés plus de 4 heures.
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Port et retrait de masques chirurgicaux jetables

Hygiène des mains avant de porter un masque

Attachez les deux sangles parallèlement à l'arrière de la tête, une
derrière le cou et l'aure au-dessus de l'oreille

Appuyez sur le pince-nez avec les mains gauche et droite pour rendre
le masque aussi serré que possible sur le visage

Couvrez complètement le nez et la bouche en tirant le plus possible
les plis du masque

Lors du retrait, détachez d'abord la sangle inférieure, puis détachez la
sangle supérieure, ne touchez pas l'avant du

Fermez les yeux et retenez votre souffle lorsque vous retirez le masque,
jetez le masque dans la poubelle jaune

Les masques ne doivent pas être portés pendant plus de 4 heures

Le côté sombre du masque doit être tourné vers l'extérieur et le côté du
pince-nez est tourné vers le haut
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B. Port et retrait de masques de protection médicaux

Hygiène des mains avant de porter un masque

Appuyez sur le pince-nez avec les mains gauche et droite pour rendre le
masque aussi serré que possible sur le visage

Appuyez sur le devant du masque avec les deux mains pour effectuer
un test d'étanchéité du masque: expirez fort, et une pression positive
n'indique aucune fuite d'air; puis inspirez profondément: s'il ne fuit

pas, le masque collera au visage; s'il fuit

Lors du retrait, tirez la sangle inférieure sur la tête avec les deux
mains et desserrez-la, puis tirez la sangle au-dessus de l'oreille sur la
tête, et retirez le masque par l'avant avec les sangles, et ne touchez

pas l'avant du masque

Fermez les yeux et retenez votre souffle lorsque vous retirez le
masque, jetez le masque dans la poubelle jaune

Tenez le masque d'une main et adhérez-le à votre visage

Placez la sangle inférieure à l'arrière du cou, puis portez la sangle
supérieure au-dessus des oreilles. Les deux sangles sont parallèles l'une

à l'autre à l'arrière de la tête
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C. Blouses d'isolement

Retrait de la blouse

Pratiquez l'hygiène des mains

Retirez la blouse de l'intérieur et jetez-la dans la poubelle jaune

Pratiquez l'hygiène des mains

Retirez la sangle arrière de la blouse de protection

Retirez les manches, veillez à ne pas toucher l'extérieur de la blouse
de protection
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D. Combinaison de protection

Retrait des combinaisons de

Ouvrez le scellé et la fermeture éclair de la

Saisissez le côté intérieur avec les deux mains, enroulez doucement le
côté intérieur jusqu'à la cheville et

Pratiquez l'hygiène des mains

Pratiquez l'hygiène des mains

Jetez-le dans une poubelle jaune

Retirez d'abord le capuchon de protection de l'intérieur, puis retirez les
manches, veillez à ne pa
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E. Procédures de retrait des lunettes ou des masques de protection

Procédures de retrait des lunettes ou des masques de protection

Pratiquez l'hygiène des mains

Pratiquez l'hygiène des mains

Saisissez la circonférence de l'oreille des lunettes ou l'extrémité de la
circonférence de la tête du masque de protection et retirez les

lunettes de protection ou le masque

Mettez l'équipement réutilisable dans un récipient à couvercle pour un
nettoyage et une désinfection centralisées Jetez l'équipement non

réutilisable directement dans la
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F. Mise en place et retrait des équipements de protection pour les activités
médicales générales dans la clinique de la fièvre

1. Procédures de mise en place

Hygiène des mains

Lunettes

Combinaison de protection médicale

Couvre-chaussure

Gants (double couche en option)

Masque de protection médical

Casquette
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2. Procédures de retrait

Entrez dans la zone semi-contaminée en passant par la zone
contaminée et retirez la couche extérieure de gants lorsque vou

Enlevez la combinaison de protection, et pratiquez l'hygiène des
mains

Entrez dans la zone propre en passant par la zone semi-polluée, retirez
les lunettes de protection et pratiquez

Enter clean area from semi-polluted area, remove goggles, hand
hygiene

Enlevez les casquettes et pratiquez l'hygiène des mains

Désinfectez les gants

Retirez la couche intérieure de gants, et pratiquez l'hygiène des mains

Enlevez les masques de protection médicaux et pratiquez l'hygiène des
mains
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G. Putting-on and taking-off of protective equipment for high-risk
operations in fever clinic

1. Séquence de mise en place

Hygiène des mains

Portez une combinaison de protection médicale

Portez des couvre-chaussures

Portez des gants

Portez une casquette

Portez un masque respiratoire intégral
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2. Procédures de retrait

Entrez dans une zone semi-polluée en passant par une zone polluée

Enlevez des gants. L'hygiène des mains
pratiquez l'hygiène des mains pratiquez l'hygiène des mains

Enlevez la combinaison de protection, et pratiquez l'hygiène des mains

Entrez dans la zone propre en passan par la zone

Désinfectez les gants

Retirez la combinaison de protection et le

Hygiène des mains

Enlevez les casquettes. L'hygiène des mains
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V Procédures de prévention et de protection pour le
transfert de patients infectés

Le personnel responsable du transfert des patients confirmés pratique
l'hygiène des mains, porte des casquettes jetables, des masques de
protection médicale, des lunettes, une combinaison de protection

médicale, des gants en latex et enfin des couvre-chaussures

Placez le patient dans un véhicule de transfert et transférez-le dans un
établissement médical récepteur

facility

Après le transfert, le personnel retournera à l'endroit désigné avec le
véhicule de transfert spécifié

Terminez le nettoyage et la désinfection du véhicule de transfert
spécifié, ouvrez les fenêtres et aérez-le, vaporisez la solution de

désinfection telle que 1% à 3% de peroxyde d'hydrogène, 0,5% d'acide
peroxyacétique ou 1000 mg / L de chlore

Transférez le prochain patient

Avant de terminer le travail, retirez l'équipement de protection, prenez
un bain et changez de vêtements

Organisez un véhicule à pression négative à l'établissement médical
pour récupérer le patient

Demandez au patient de porter un masque chirurgical et fournissez de
l'aide si nécessaire
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VI Nettoyage et désinfection de l'air, de l'environnement et
des surfaces

A. Procédures de désinfection de l'air

Faire des enregistrements de désinfection et de surveillance de l'air

Le nombre de changements d'air dans les zones
contaminées et potentiellement polluées du local
d'isolement à pression négative doit être de 10 à

15 fois / heure.

Après la sortie des patients atteints d'une nouvelle
pneumonie à coronavirus, le filtre de sortie d'air

de la chambre à pression négative doit être
remplacé à temps et, la surface intérieure de la

sortie d'air doit être essuyée avec un désinfectant

Effectuez l'hygiène des mains et portez des équipements de protection individuelle conformément aux
exigences de gestion régionales

Prenez des mesures de désinfection de l'air en fonction des paramètres régionaux (triage de
pré-dépistage, clinique de fièvre, service de quarantaine (chambre), unité de soins intensifs d'isolement

(chambre), clinique générale, zone ordinaire (chambre), etc.) et de la situation réelle du hôpital

Salle de pression non négative

Zone de pression négative, conformément aux
«Exigences pour le contrôle environnemental du

service d'isolement de pression négative de
l'hôpital» GB/T 35428-2017

Ventilation
naturelle ou
mécanique

Stérilisate
ur d'airuv

Assurez-vous que le flux d'air s'écoule de la zone
propre vers la zone potentiellement polluée et

puis vers la zone polluée

La différence de pression par rapport à la zone
adjacente ≥ 5 Pa; le degré de pression négative
dans l'ordre: toilettes du service de quarantaine
(-15 Pa) → salle du service de quarantaine (-10
Pa) → salle de tampon (-5 Pa) → couloir de la

zone polluée potentiellement (-5 Pa). La pression
de l'air dans la zone de nettoyage doit être

positive par rapport à la pression de l'air extérieur,
c'est-à-dire 0 Pa

2
-3 fois par

jour, 30
minutes
chacune

2
-3 fois

par jour,
≥30

minutes
chacune

Désinfectez
conformém

ent au
mode

d'emploi,
aux

précautions
, etc., du

manuel du
produit
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B. Gestion de la climatisation de l'établissement médical

Baissez ou fermez complètement la soupape de retour d'air, ouvrez complètement la soupape d'air frais et ouvrez
le système d'échappement

↓

Nettoyez et désinfectez les filtres, les entrées et les sorties d'air une fois par semaine

↓
Peut utiliser 250 mg / L ~ 500 mg / L de chlore (brome) ou un désinfectant au dioxyde de chlore pour pulvériser,

tremper ou essuyer pendant 10min ~ 30min.
↓

En cas de cas suspects ou confirmés, suivez le Guide de la technologie de désinfection sur le terrain COVID-19
(Quatrième édition)

Coronavirus Pneumonia Field Disinfection Technology Guide (Fourth Edition)"

1. Continuez à utiliser

Une fois l'épidémie terminée, le système de ventilation de la climatisation centralisée doit être nettoyé et
désinfecté ou ses composants doivent être remplacés par une professionnelle qualifiée pour le nettoyage et la

désinfection avant de rouvrir.

2. Suspension
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C. Nettoyage et désinfection de l'environnement et de la surface concernée

pour les cas suspects ou confirmés

1. Ventilation d'au moins 2-3 fois par jour et pas moins de 30 minutes à chaque fois. Si nécessaire,
utilisez la ventilation des machines ou la désinfection de l'air en circulation ou la désinfection
dynamique par pulvérisation d'acide hypochloreux;

2. Les ultraviolets ou le peroxyde d'hydrogène peuvent être utilisés pour stériliser l'air dans la pièce
et la surface des objets;

3. Utilisez une solution de peroxyde d'hydrogène à 1% à 3%, un désinfectant à chlore efficace
(contenant 1000 mg / L de chlore) ou des lingettes de désinfection de haut niveau pour essuyer et
désinfecter avec suffisamment de temps;

4. Les tissus médicaux réutilisables peuvent être stérilisés par ébullition pendant 10 minutes ou
immergés dans un désinfectant contenant du chlore à 1000 mg / L pendant 30 minutes pour un
nettoyage et une désinfection standard;

5. La vaisselle réutilisable peut être stérilisée par ébullition pendant 10 minutes ou 1000 mg / L de
désinfectant contenant du chlore pendant 30 minutes pour un nettoyage et une désinfection
standard;

6. Le sol contaminé par du sang ou des liquides organiques doit être recouvert d'une serviette
absorbant l'eau avec un désinfectant pendant au moins 60 minutes avant le nettoyage et la
désinfection;

7. Tous les déchets doivent être placés dans des sacs à ordures jaunes à double couche et envoyés au
centre de traitement des déchets solides pour incinération en tant que déchets infectieux.
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D. Cleaning and disinfection of environment and object surface for

suspected or confirmed cases

1. Ventilation at least 2-3 times a day and no less than 30 minutes for each time. If necessary,
usemachinery ventilation, or circulating air disinfection or hypochlorous acid dynamic spray
disinfection;

2. Ultraviolet or hydrogen peroxide can be used to sterilize the air in the room and the surface of
objects;

3. Use 1% -3% hydrogen peroxide solution, effective chlorine (1000mg / L chlorine-containing)
disinfectant or high-level disinfection wipes to wipe and disinfect with sufficient time;

4. Reusable medical fabrics can be sterilized by boiling for 10 minutes or immersed in 1000mg / L
chlorine-containing disinfectant for 30min for standard cleaning and disinfection;

5. Reusable tableware can be sterilized by boiling for 10 minutes or 1000mg / L chlorine-containing
disinfectant for 30min for standard cleaning and disinfection;

6. The ground contaminated with blood or body fluids should be covered with a water-absorbent
towel with disinfectant for at least 60 minutes before cleaning and disinfection;

7. All the waste should be put into double yellow garbage bags and sent to the solid waste center for
incineration as the infectious waste.
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VII Procédures de nettoyage et de désinfection des lunettes
réutilisables ou des écrans faciaux de protection

Méthodes de nettoyage et de désinfection des lunettes ou du masque de protection:

1. Après chaque port de lunettes, utilisez une lingette désinfectante au peroxyde d'hydrogène pour
bien l'essuyer et la sécher pour une utilisation ultérieure.

2. Après chaque port de l'écran facial de protection, retirez la feuille de plastique jetable et jetez-la
dans un sac poubelle jaune, trempez la partie restante avec 2000 mg / L de désinfectant contenant
du chlore pendant 30 minutes, rincez-la et séchez-la pour une utilisation ultérieure, ou utilisez
une lingette de désinfection au peroxyde d'hydrogène pour bien essuyer et désinfecter, et sécher
pour une utilisation ultérieure.

Désinfection du masque respiratoire à visage entier:

1. S'il n'y a pas de contamination évidente du sang et des fluides corporels après utilisation, essuyez
toute la surface avec une lingette désinfectante au peroxyde d'hydrogène pour bien la désinfecter
et séchez-la pour une utilisation ultérieure.

2. Si l'écran facial est contaminé par du sang ou des liquides organiques, il doit être rincé à l'eau
courante, puis essuyé soigneusement avec une lingette désinfectante au peroxyde d'hydrogène.

3. Si la boîte à filtre est manifestement contaminée par du sang et des liquides organiques, retirez-la
et jetez-la dans un sac poubelle jaune. Rincez la partie restante à l'eau courante, puis l'essuyez
avec une lingette désinfectante au peroxyde d'hydrogène pour la désinfecter en profondeur et
séchez-la pour une utilisation ultérieure.
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VIII Procédures de nettoyage et de désinfection du
thermomètre

Thermomètre pour les patients non infectés
Thermomètre de pré-dépistage du triage,

cliniques de fièvre, salles d'isolement, unités
de soins intensifs d'isolement (chambres)

Utilisez un tampon d'alcool à 75% pour
essuyer la surface

Faites tremper le thermomètre dans de l'alcool
à 75% ou un désinfectant contenant 500 mg /

L de chlore efficace pendant 30 minutes

Éliminez le désinfectant résiduel à l'eau
courante

Utilisez un tampon d'alcool à 75% pour
essuyer la surface

Faites tremper le thermomètre dans un
désinfectant contenant 500 mg / L de chlore

efficace pendant 30 minutes

Eliminez le désinfectant résiduel à l'eau
courante

Séchez avec de la gaze et mettez-le de côté pour une utilisation ultérieure
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IX Procédures de nettoyage et de désinfection de
l'endoscope souple

Le réservoir de nettoyage et le réservoir de rinçage doivent être essuyés et désinfectés avec un désinfectant
contenant du chlore à 1000 mg / L ou de l'alcool à 75% ou des lingettes de désinfection appropriées après chaque
utilisation. Tous les réservoirs doivent être soigneusement brossés et désinfectés après le service médical
quotidien.

Prétraitement: Décontamination à temps. Il est recommandé d'enlever
la saleté de la surface extérieure avec une solution enzymatique

(désinfection recommandable) ou de la gaze humide à 75% d'alcool et,
tremper avec une solution enzymatique (désinfection recommandable)

ou 0,2-0,35% d'acide peroxyacétique function) or 0.2-0.35%
peroxyacetic acid

Séchage et stockage: utilisez de l'éthanol à 75-95% pour rincer tous les
tuyaux, puis séchez et stockez conformément aux exigences de la

"Spécification technique de nettoyage et de désinfection de l'endoscope
souple WS 507-2016"

WS 507-2016".

Nettoyage et rinçage: en stricte conformité avec les exigences de la
"Spécification technique de nettoyage et de désinfection de l'endoscope

souple WS 507-2016". Pendant le processus, essayez de garder
l'appareil sous l'eau pour éviter les éclaboussures

Désinfection et stérilisation: l'utilisation de machines automatiques de
nettoyage et de désinfection des endoscopes est recommandée. Il est

nécessaire de renforcer la désinfection et l'entretien des machines. La
solution de désinfection est sélectionnée selon les exigences de la

«Spécification technique de nettoyage et de désinfection des endoscopes
souples WS 507-2016» et utilisée conformément aux instructions du

produit
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X Procédures de nettoyage et de désinfection du
ventilateur et des accessoires associés

Procédures de nettoyage et de désinfection du ventilateur et des accessoires associés

Sécher et réserver
pour utilisation

Tubes internes

Un tube fileté du
ventilateur à

usage unique est
recommandé

Surface

Désinfection par
un technicien
d'entretien du

ventilateur avec
une méthode
appropriée

Désinfectez avec
1000 mg / L de
chlore efficace,

peroxyde
d'hydrogène,

alcool ou d'autres
désinfectants
pendant 30

minutes

Ventilateur et accessoires après utilisation

Utilisez des
lingettes à 75%
d'alcool pour
désinfecter la

base de
l'humidificateur,

le capteur de
débit amovible
Le filtre à air de
l'unité principale
et le compresseur
d'air, le filtre du

côté aspiration ou
expiration doivent

être nettoyés et
remplacés ou

immergés dans de
l'alcool à 75%

pendant 30
minutes

Tubes externes Autres pièces
spéciales

Éliminez comme
déchet médical

COVID-19 après
utilisation
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XI Procédures de nettoyage et de désinfection de la
bouteille d'aspiration à pression négative et des accessoires

Protection à trois niveaux après la mise en œuvre de l'hygiène des mains:
porter des combinaisons de travail, des casquettes jetables, des

combinaisons de protection médicale, des lunettes de protection, du masque
respiratoire intégral ou l'écran facial de protection, des gants en latex et des
gants en caoutchouc épais à manches longues, des couvre-chaussures et des

bottes de protection

Utilisez une brosse spécifique pour frotter le col de la bouteille d'aspiration,
le fond de la bouteille, le corps de la bouteille, la paroi intérieure de la
cavité de la bouteille, le bouchon de la bouteille, la surface et le tube de
raccordement avec de l'eau courante. Après avoir éliminé les polluants

évidents, immergez et stérilisez la bouteille d'aspiration et les tubes dans un
récipient couvert avec 1000 mg / L de désinfectant au chlore efficace

pendant 30 minutes

Après avoir mis des gants en caoutchouc épais à manches longues, rincez à
nouveau les accessoires du flacon d'aspiration à pression négative sous

l'eau courante pour éliminer complètement le désinfectant résiduel, séchez
la surface du flacon d'aspiration à pression négative, les accessoires et les
tubes; assemblez la bouteille d'aspiration à pression négative et tous les

accessoires et stockez-les dans un sac en plastique propre

Ouvrez le bouchon de la bouteille d'aspiration à pression négative dans la
salle de traitement des saletés, ajoutez du désinfectant contenant du chlore
à une concentration de 20000 mg / L, remuez et placez pendant 2 heures,

puis videz la sécrétion dans le tuyau d'égout de l'hôpital pour un traitement
inoffensif

Pour le flacon de drainage utilisé par les patients suspectés ou confirmés
atteints de COVID-19, immergez complètement le flacon dans une solution
stérilisante contenant 2000 mg / L de chlore efficace pendant 30 minutes.
Rincez la bouteille d'aspiration, les accessoires et le tube de raccordement

sous l'eau courante pour éliminer les polluants évidents
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XII Procédures de nettoyage et de désinfection des
appareils sanitaires réutilisables

Procédures de nettoyage et de désinfection des articles sanitaires réutilisables dans les
cliniques de fièvre et les salles d'isolement

Collectez les lingettes usagées ou les
serviettes de traitement jetables en tant

que déchets médicaux infectieux

Des chiffons et des vadrouilles pour nettoyer l'environnement doivent être utilisés dans la pièce. Le
personnel médical doit assurer la protection nécessaire conformément aux exigences de l'opération

avant l'activité médicale

Après avoir nettoyé la surface et le sol de
la salle, trempez et désinfectez les

chiffons et les vadrouilles réutilisables
dans un récipient de nettoyage dédié avec
2000 mg / L de chlore (brome) pendant 30

minutes

Les chiffons et les vadrouilles trempés
sont rincés à l'eau courante et égouttés,
puis chargés dans le tissu infectieux à

double couche avec étiquetage, et envoyés
au service de nettoyage pour un nettoyage

mécanique et un séchage thermique

Utilisez des lingettes jetables d'alcool ou
de peroxyde d'hydrogène ou des serviettes
de traitement jetables avec un désinfectant
pour le nettoyage des surfaces intérieures
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XIII Procédures d'élimination des tissus médicaux

Élimination des tissus médicaux des cliniques de fièvre et des salles d'isolement

Après utilisation, le tissu médical infectieux doit être récupéré du patient Le
sac de collecte pour le tissu infectieux est orange-rouge, avec le logo "tissu

infectieux"; les hôpitaux ingénieux peuvent utiliser des sacs d'emballage en
tissu soluble spécifiés et le sac en tissu infectieux doit être attaché avant de

pulvériser une solution de chlore efficace à 1000 mg / L pour la désinfection

Envoyées à la buanderie de l'hôpital ou à la société à responsabilité limitée
de service de blanchisserie, et chargez les enregistrements et signatures

correspondants

La charge de sacs en tissu infectieux rouge-orange et de sacs d'emballage en
tissu soluble spécifiés contenant des tissus infectieux ne doit pas dépasser les

deux tiers des sacs d'emballage et doit être scellée avant lavage et
désinfection. Les boîtes d'emballage (barils) pour les tissus médicaux

doivent également être scellées

Les boîtes d'emballage spécifiées (barils) pour les tissus médicaux après
utilisation doivent être nettoyées et désinfectées une par une avant

utilisation, et les enregistrements et signatures correspondants doivent être
établis

Les tissus médicaux utilisés dans les cliniques de fièvre et les services
d'isolement comprennent vêtements des malades, draps, couettes, taies

d'oreiller, rideaux de lit, rideaux et vêtements de travail, sous-vêtements
pour le lavage des mains et vêtements isolants à usage multiple utilisés par

le personnel médical, lingettes de nettoyage, vadrouilles, etc.
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XIV Gestion des lits après la sortie des patients COVID-19
de l'hôpital

Gestion des unités de lit pour les patients COVID-19 sortis de l'hôpital

1) Essuyer le téléavertisseur et le bouton → Plier les lingettes →

Essuyer la ceinture de l'appareil

2) Remplacer les lingettes → Essuyer le pied à perfusion

3) Remplacer les lingettes → Essuyer la table de chevet (tiroirs et

mezzanines, tables, dessus de table, poignées et murs extérieurs)

4) Remplacer les lingettes → Essuyer le chevet du lit → Barres de lit

des deux côtés → Marchepied → Plaques, etc.

Utilisez 0,5% d'acide peroxyacétique, 1% à 3% de peroxyde d'hydrogène ou 500 mg / L de désinfectant au dioxyde de chlore pour les
aérosols pendant 1 heure à 20 ml / m³

Essuyer avec de l'eau propre après 30 minutes

Entrer dans la zone potentiellement contaminée, retirer l'équipement de
protection individuelle conformément aux exigences de la réglementation
et le jeter dans des conteneurs de déchets médicaux, pratiquer de l'hygiène

des mains

Remarque: Les contaminants (sang, sécrétions,
vomissements et matières fécales) doivent être
complètement éliminés avant désinfection:
1. Une petite quantité de contaminants doit

être soigneusement éliminée avec un
matériau absorbant jetable.

2. Pour une grande quantité de polluants, ils
doivent être complètement recouverts
d'un matériau jetable absorbant l'eau,
puis pulvérisés et humidifiés avec une
solution désinfectante contenant du
chlore contenant 5000 mg / L ~ 10000
mg / L. Après 30 minutes, nettoyez
soigneusement.

3. Évitez tout contact avec des polluants
pendant les procédures et jetez les
polluants dans des conteneurs de déchets
médicaux.

4. Après avoir éliminé les polluants, la
surface contaminée doit être désinfectée
avec un désinfectant contenant du chlore
à 2000 mg / L.

Literie contaminée et autres tissus médicaux → Sceller dans des sacs en tissu soluble; ou emballer dans des sacs en plastique de tissu
médical anti infectieux orange-rouge. Après avoir pulvérisé le tissu avec 1000 mg / L de désinfectant contenant du chlore, les sacs

sont scellés. Gardez un dossier de transfert

La surface sera essuyée avec une solution désinfectante contenant du
chlore à 1000 mg / L ou une serviette en papier humide de désinfection de
haut niveau (comme le peroxyde d'hydrogène) (la séquence de nettoyage
est de haut en bas, de l'intérieur vers l'extérieur et de la partie légèrement

polluée à sévèrement polluée)

Adoptez une protection individuelle de Classe II: casquette de travail, masque de protection médicale, vêtements de protection
médicale, gants en latex

Après utilisation, tremper les lingettes dans un désinfectant contenant du
chlore à 2000 mg / L pendant 30 minutes, laver et sécher pour une

utilisation ultérieure; pour stériliser des serviettes en papier humides,
jetez-les à temps dans des conteneurs à déchets médicaux.

Ouvrez la fenêtre pour la ventilation ou la ventilation des machines pendant 30 minutes
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XV Procédures de désinfection terminale de la salle
d'observation

Procédures de désinfection terminale de la salle d'observation

Les tissus
médicaux sont
collectés dans
un sac en tissu

soluble et scellés
séparément.
L'emballage
extérieur est

marqué du logo
"COVID-19".
Contactez le
personnel de

transfert de tissu
par téléphone

pour enregistrer
le transfert.

Patient confirmé

COVID-19 qui est sorti de

l'hôpital

Tissu médical

1.Gardez les climatiseurs (sauf
le type DC) en marche pendant
la désinfection de l'hydrogène.
1. Après la désinfection de
l'air, ouvrez toutes les portes et
fenêtres, et ouvrez le système
de climatisation au maximum

pour l'extraction de l'air et
maintenez-le pendant un

certain temps.
2.Remplacez le filtre de
climatisation à temps.

3.Pulvérisez sur le filtre de
climatisation retiré 2000 mg /
L de désinfectant contenant du
chlore, et maintenez-le humide

pendant 30 minutes, puis
placez-le dans le conteneur de

déchets médicaux.
4.Le condensat de

climatisation doit être versé
dans l'égout après désinfécion

avec 200 mg/L de chlore
efficace de condensat pendant

60 minutes.

Désinfecter
avec 2000
mg / L de

désinfectant
au chlore

pendant 30
minutes →
nettoyer →
désinfecter
→ sécher et

réserver

1. Mettez dans des
sacs d'emballage à

double couche.
Scellage de type nœud

de col de cygne,
scellage en couches.
Les objets tranchants
sont placés dans la

boîte à objets
tranchants dans un
emballage scellé.

L'emballage extérieur
est spécialement
marqué du logo
"COVID-19".
2. Contactez le

personnel de transfert
des déchets médicaux

par téléphone,
placez-le dans un
endroit fermé et

séparé et envoyez-le
au lieu de stockage
temporaire désigné
pour une procédure

unifiée et établissez un
dossier de transfert.

COVID-19 exclu

Le patient est sorti de l'hôpital

Effectuez une protection individuelle de Classe II: casquette de travail, masque de protection
médicale, vêtements de protection médicale, gants en latex

Ouvrez la fenêtre pour la ventilation ou la
ventilation mécanique pendant 30 minutes

Utilisez 0,5% d'acide peroxyacétique, 1% à 3% de
peroxyde d'hydrogène ou 500 mg / L de

désinfectant au dioxyde de chlore pour effectuer
la désinfection de l'air: pulvérisation d'aérosol à

20 ml / m³ pendant 1 heure
Gestion routine des équipements

réutilisables, des éléments
environnementaux, etc.

Rayonnement ultraviolet de l'air

Vaisselle
Fournitures
médicales

réutilisables

supplies

Articles
sanitaires

Surface
environnemen

tale

ClimatiseurDéchets
médicaux

La vaisselle
jetable est

recommandée
. La vaisselle
non jetable
est préférée

pour
l'ébullition et
la stérilisation

pendant 30
minutes, ou
elle peut être
trempée avec
une solution
efficace de

chlore
(brome) à 500

mg / L
pendant 30

minutes, puis
lavée à l'eau.

1. Le thermomètre,
le stéthoscope, la

pompe à perfusion
et le

sphygmomanomètre
sont trempés ou
essuyés avec un

désinfectant chloré à
1000 mg / L.

2. Les fournitures
médicales

réutilisables doivent
être emballées dans
un sac en plastique

jaune à double
couche et scellées
après désinfection

avec un désinfectant
contenant du chlore
à 1000 mg / L, puis

placées dans une
boîte de transfert

étiquetée
"COVID-19" et

envoyées à la salle
d'approvisionnement

pour d'autres
procédures.

Une solution
d'acide

peroxyacétique à
0,2% à 0,5%,
500 mg / L à

1000 mg / L de
dioxyde de

chlore ou du
désinfectant au

chlore (brome) à
1000 mg / L sera
utilisée pour le

trempage, la
pulvérisation ou

l'essuyage
pendant au moins

30 minutes

Ouvrez la pièce pour la ventilation ou
l'évacuation mécanique pendant 10

minutes
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XVI Procédures de désinfection terminale de la salle
d'opération à pression négative / infection

Fournitures
médicales

Contact par
téléphone, transport

jusqu'à la salle
d'approvisionnement
et enregistrement du

transfert.

Pré-traités avec 1000
mg / L de chlore, les
appareils doivent être
scellés dans un sac en

plastique jaune à
double couche, et

placés dans un
récipient scellé

étiqueté "COVID-19"

Désinfection fermée
avec un stérilisateur à
pulvérisation d'acide

peracétique / peroxyde
d'hydrogène ou une

machine de
désinfection robotisée à

double mode de
peroxyde d'hydrogène
pendant 1 à 2 heures

Coupez le flux
laminaire et

l'alimentation en air

Avisez le personnel de
remplacer le filtre à
haute efficacité en

temps opportun

Désinfection fermée
avec un stérilisateur à
pulvérisation d'acide

peracétique /
peroxyde d'hydrogène

ou une machine de
désinfection robotisée

à double mode de
peroxyde d'hydrogène
pendant 1 à 2 heures

1.Essuyez le sol et les tables d'équipement, les
équipements, les tables d'opération et toute autre
surface de la table avec un désinfectant contenant
du chlore à 1000 mg / L, et conservez-le pendant
30 minutes, puis essuyez-le avec de l'eau;

2.Pour les surfaces présentant des taches de sang,
des liquides organiques et d'autres surfaces
contaminées, traitez d'abord avec un désinfectant
contenant du chlore à 5000 mg / L.

3.Traitement du lit de transfert: Le matelas est
démonté et empilé, et placé dans la salle
d'opération pour être désinfecté par la machine de
désinfection au peroxyde d'hydrogène vaporisé.

4.Traiter les articles sanitaires (chiffon, vadrouille)
avec un désinfectant contenant du chlore à 2000
mg / L dans l'ordre suivant: désinfection →
lavage → désinfection → séchage pour une
utilisation ultérieure. Le nettoyage mécanique et le
séchage thermique doivent être adoptés.

Désinfection de
l'air

Voiture dédiée
avec des articles
de nettoyage, de
désinfection et
d'hygiène des

mains

Portez un
équipement de
protection de

Classe II

Chambre
antérieure

tampon

Patient transféré hors de la salle d'opération à pression négative / infection

Pression négative OU Nettoyeurs

Dispositifs médicaux
éutilisables

Fournitures
médicales jetables

Mettez
collectivement les

fournitures dans des
sacs d'emballage à

double couche,
scellez les nœuds de

col de cygne, et
scellage en couches;
les objets tranchants
sont placés dans des
boîtes tranchantes

dans des emballages
scellés. L'emballage

extérieur est
spécialement marqué

du logo
"COVID-19".

Contactez un
recycleur

professionnel par
téléphone et faites un

enregistrement de
transfert.

Activez le flux
laminaire à pression

négative et la
ventilation pendant 30

minutes

Ordinaire OU

Fin de la chirurgie
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XVII Procédures de nettoyage et de désinfection de
l'ascenseur

Procédures de nettoyage et de désinfection de l'ascenseur général

Les ascenseurs médicaux ordinaires doivent être clairement marqués
d'indications au cours de l'épidémie

Mise en service

A la fin de la mission, retirez les gants, jetez-les dans la poubelle
médicale jaune et pratiquez l'hygiène des mains

Retirez la casquette et le masque chirurgical médical et jetez-les dans
une poubelle médicale jaune

Pratiquez l'hygiène des mains et enlevez les vêtements de travail

Pratiquez l'hygiène des mains, changez de vêtements de travail et
portez des masques chirurgicaux médicaux, des casquettes jetables et

enfin des gants jetables

Avant la mise en service de l'ascenseur: utilisez un désinfectant
contenant 500 mg / L de chlore efficace pour nettoyer et désinfecter les
parois, les boutons et le sol de l'ascenseur pendant plus de 30 minutes,

puis essuyez avec de l'eau propre

Pratiquez l'hygiène des mains et terminez le travail



COVID-19

Deuxieme page 35 Plan de prévention et d'intervention COVID-19 de l'Hôpital de Zhongshan affilié à l'Université de Fudan

Procédures de nettoyage et de désinfection de l'ascenseur spécifié

Pendant la période épidémique, assignez les ascenseurs aux patients
externes, les salles aux patients suspects et confirmés de COVID-19, et

mettez en place des panneaux d'avertissement

Après avoir utilisé l'ascenseur: Utilisez un désinfectant contenant du
chlore à 1000 mg / L pour nettoyer et désinfecter les parois et les

boutons de l'ascenseur pendant plus de 30 minutes, essuyez-le avec de
l'eau propre; ou effectuez une désinfection terminale avec le peroxyde

d'hydrogène

Enlevez les gants Pratiquez l'hygiène des mains et retirez la
combinaison de protection médicale Pratiquez l'hygiène des mains,

retirez les lunettes et puis les masques de protection
Pratiquez l'hygiène des mains et retirez les casquettes jetables

Retirez les articles jetables et jetez-les dans la poubelle médicale jaune

Pratiquez l'hygiène des mains et terminez le travail

Pratiquez l'hygiène des mains, portez des casquettes jetables, des

masques de protection médicale, des lunettes, des

Transférez le patient à l'étage désigné
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XVIII Procédures de prévention et de contrôle des
infections lors du triage pré-dépistage ambulatoire

Procédures de prévention et de contrôle des infections du triage ambulatoire

Remarques:

1) Effectuez strictement l'hygiène des mains;
2) Désinfectez le bureau de pré-dépistage avec 1000 g / l de chlore efficace;
3) Après le travail, le bureau de triage routine et l'environnement environnant sont nettoyés et désinfectés à la fin;
4) Le personnel d'accompagnement doit faire attention à sa propre sécurité. Si les patients refusent de se rendre à la

clinique de fièvre, le personnel d'accompagnement doit se présenter à temps;
5) Faites un enregistrement détaillé, y compris le numéro d'identification, le téléphone de contact, etc.

Portez des vêtements de travail - des lunettes - des vêtements d'isolation - des casquettes
rondes - des masques de protection médicale - des gants

Bureau de pré-dépistage ambulatoire

Recueillez l'historique épidémiologique, mesurez la
température et enregistrez

Accompagnez les patients aux cliniques de
fièvre via un passage dédié, en maintenant une

distance de plus de 1,5 m

Amenez les patients au bureau
de triage

Bureau de pré-dépistage et
environnement environnant:

désinfection routine à la fin de
chaque quart de travail

Organisez le personnel
pour prendre en charge

les postes de
pré-dépistage

Suspect COVID-19 Suspect COVID-19
non confirmé
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XIX Procédures de prévention et de contrôle des infections
dans les cliniques de fièvre

Procédures de prévention et Pde contrôle des infections dans les cliniques de fièvre

Selon l'"Avis sur le renforcement de la gestion des cliniques contre la fièvre et la prévention et le contrôle des
infections dans les établissements médicaux des régions clés" (Lettre médicale Guo Wei Ban [2020] N° 102), and

l'"Avis sur le renforcement de la prévention contre l'épidémie au cours de la pandémie" (Hu Wei Ban 2020) N° 11),
le contrôle des infections de la clinique de fièvre doit être renforcé.

L'aménagement doit être scientifique et
raisonnable. Les pollués doivent être séparés

de la zone propre. La ventilation est
améliorée et le climatiseur est réglé

indépendamment. L'entrée est équipée d'un
désinfectant rapide pour les mains

Patient Personnel
Environn

ement
Déchets

médicaux

Les zones et les cliniques doivent être
équipées d'installations d'hygiène des mains
et de fournitures répondant aux exigences.

Patients
should
wear

surgical
masks

Take
precaution

ary
measures
against

droplets,
contact, and

air
transmissio n

on base of
standard

precautions

Prenez des
mesures de
précaution
contre les

gouttelettes
de salive, le
contact et
l'air pollué
sur la base

des
précautions
standard;

Désinfection
quotidienne
de l'air, de la
surface et du

sol;
Désinfection

terminale
après la
sortie de

l'hôpital du
patient

(protection
de Classe II)

Follow the
"Notice of the
General Office
of the National

Health and
Health

Commission on
the Managemen

t of Medical
Structure

Medical Wastes
During the

Epidemic of
Coronavirus
Infection"
(National

Health Office
Medical Letter
[2020] No. 81)

Une salle d'observation suffisante doit être
prévue dans la zone polluée (chambre

individuelle avec toilettes, ≥10 chambres
pour l'hôpital du centre-ville, ≥5 chambres

pour l'hôpital du district). Les patients
suspects doivent être isolés et signalés à

temps

Salle de
diagnostic et de

traitement
spécifiée

Salle de
consultation

générale

Waiting
area should

be well
ventilated.
Crowding
of patients
should be
avoided.
Patients

with
epidemiolo

g ical
history

should be
arranged in
a separate
waiting

area.

Perform
restrict hand
hygiene. Use

personal
protective

equipment in
accordance

with regional
requireme

nts.

Une salle
relativement

indépendante doit
être réservée aux

patients présentant
une forte

probabilité
d'infection par un

nouveau
coronavirus.

Pour la prise en
charge des

patients
présentant une
cause claire de
fièvre et une

faible probabilité
de COVID-19
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XX Procédures de prévention et de contrôle des infections
en salle d'urgence

Procédures de prévention et de contrôle des infections en salle d'urgence

Oui Non

Identifié comme un cas suspect Suspect COVID-19 non confirmé

(Lettre médicale du National Health Medical Office (2020) n ° 65) et d'autres exigences, le service
d'urgence devrait raisonnablement aménager des zones isolées pour admettre les patients suspects ou

confirmés et assurer l'isolement et le traitement sur place. Une équipe d'infirmiers sont désignées pour la
salle d'urgence. Un système de service de 24 heures est mis en place

Le personnel médical d'urgence entre dans les vestiaires du personnel et pratique l'hygiène des mains

Portzr des vêtements de travail - casquettes - masques de protection médicale - blouse d'isolement -
lunettes ou écrans faciaux - gants d'inspection jetables et entrez dans les salles de secours

Le patient doit porter un masque chirurgical et le personnel médical demande des antécédents
épidémiologiques détaillés tels qu'il y a de la fièvre ou des symptômes respiratoires, etc.

Transférez immédiatement le patient dans une
pièce ou une zone de quarantaine

Traitement approprié en fonction du niveau de
triage des patients en urgence

En cas de sauvetage d'urgence de patients en danger, un examen médical d'urgence et un examen
d'imagerie doivent être immédiatement effectués. Selon l'état du patient, veuillez appeler le spécialiste

approprié pour une consultation d'urgence.

Route dédiée (espace ouvert) vers le service d'observation de fièvre

Après le transfert du patient, effectuez une désinfection terminale et
enregistrez (protection de Classe II pendant la désinfection)

Élimination des déchets médicaux (y compris les déchets individuels
des patients) selon la gestion standard inoffensive

Hygiène des mains - Retirez l'équipement de protection conformément
aux spécifications - Hygiène des mains

Diagnostic routine et
procédures de

traitement
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XXI Procédures de prévention et de contrôle des infections
dans la salle de traitement des traumatismes d'urgence

Procédures de prévention et de contrôle des infections dans la salle de traitement des
traumatismes d'urgence

NonOui

Le personnel médical entre dans les vestiaires du personnel et pratique l'hygiène des mains

Portez des vêtements de travail, des casquettes, des masques de protection médicale, des blouses
d'isolement

Le patient doit porter un masque chirurgical médical et le personnel médical demande en détail s'il
y a de la fièvre et / ou des symptômes respiratoires et des antécédents épidémiques

Entrez dans la salle de
débridement et procédez comme

d'habitude

Traitez les articles jetables en tant que déchets
médicaux infectieux à la fin de

l'opérationDésinfection-nettoyage-désinfection
/ stérilisation

Procédez à l'hygiène des mains et retirer
l'équipement de protection individuelle

conformément à la «Procédure de mise en place
et de retrait de l'équipement de protection pour

le personnel de la zone de quarantaine»

Voie dédiée (espace ouvert) à transférer au
service d'observation de la fièvre pour

commencer le traitement des cas suspects
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XXII Procédures de prévention et de contrôle des
infections dans les cliniques ambulatoires

Procédures de prévention et de contrôle des infections dans les cliniques ambulatoires

Remarks:

1) Appliquez strictement la règle "Une salle de consultation pour un médecin et une personne";
2) Effectuez strictement l'hygiène des mains;
3) Après avoir utilisé le stéthoscope et d'autres équipements de diagnostic au bureau, essuyez-les avec de l'alcool à

75% ou du chlore disponible à 1 000 g / L;
4) Une fois la consultation terminée, la salle de consultation de routine et l'environnement environnant doivent être

nettoyés et désinfectés à fond.

Contrôle de
pré-dépistage
ambulatoire

En salle d'attente ambulatoire, la distance entre deux personnes est supérieure à 1,5 m

Envoyez le patient suspect à la
clinique par le guide

Salle de consultation
(Seulement un patient

et un médecin dans
une salle de

consultation)

Le personnel doit porter des
vêtements de travail, des

casquettes rondes, des
masques chirurgicaux

médicaux

Procédures
de routine

Lancement de la procédure
de prise en charge de cas

suspect

Envoyez le patient suspect
à la clinique de fièvre par

le guide

Désinfection terminalede
la salle de consultation et

de l'environnement

Contrôle du volume des
patients consultés

Patient suspect avec antécédents
épidémiologiques, etc.

Autres patients

Patient suspect
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XXIII Procédures de prévention et de contrôle des
infections pour le personnel médical de la clinique de
stomatologie

Procédures de prévention et de contrôle des infections pour le personnel médical pendant
l'opération de la clinique dentaire

Les opérations non urgentes doivent être reportées en principe

L'hygiène des mains doit être effectuée avant opération

Après consultation du patient

La désinfection de l'environnement dans la clinique doit être effectuée

Le personnel médical se lave les mains après avoir retiré ses gants

Remplacez ou désinfectez l'équipement de protection individuelle en
temps opportun

Une salle de consultation pour un seul patient

Portez des casquettes de travail, des masques de protection médicale,
des gants en latex, la blouse imperméable jetable et des lunettes ou des

écrans faciaux
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XXIV Procédures de prévention et de contrôle des
infections dans les cliniques d'obstétrique

Procédures de prévention et de contrôle des infections dans les cliniques d'obstétrique

Remarks:

1) Appliquez strictement la règle "Une salle de consultation pour un médecin et une personne";
2) Effectuez strictement l'hygiène des mains;
3) Après avoir utilisé le stéthoscope et d'autres équipements de diagnostic au bureau, essuyez-les avec de l'alcool à

75% ou du chlore disponible à 1 000 g / L;
4) Une fois la consultation terminée, la salle de consultation de routine et l'environnement environnant doivent être

nettoyés et désinfectés à fond.

Lancement de la
procédure de prise en
charge de cas suspect

Pré-contrôle de la
clinique

obstétrique

En salle d'attente de la clinique obstétrique, la distance entre deux personnes est
supérieure à 1,5 m

EnvoyeZ le patient à la clinique
par le guide

Salle de consultation
(Un patient, un médecin,

une salle de
consultation)

Le personnel doit porter des
vêtements de travail, des

casquettes rondes, des
masques chirurgicaux
médicaux, des gants

Consultation
de routine

Désinfection terminale de la
salle de consultation et de

l'environnement
environnant

Contrôle du volume
des patients
consultés

Patient suspect avec antécédents
épidémiologiques, etc.

Autres patients

Personnel avec protection
de Classe II

Patient suspect

Isolement

Salle d'examen prénatal
dédiée
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XXV Procédures de prévention et de contrôle des
infections pour les patientes enceintes COVID-19 et la salle
d'accouchement

Procédures de prévention et de contrôle des infections pour les patientes enceintes et la
salle d'accouchement

Les femmes enceintes atteintes de COVID-19 doivent porter des
masques chirurgicaux médicaux et elles doivent être transférées dans

une salle

Accouchement du nouveau-né, traitement ombilical, examen physique,
etc.

Après l'accouchement maternel, la femme qui vient d'accoucher doit
être observée pendant 2 heures. Si aucune anomalie n'est observée, elle

sera transférée au service de quarantaine. Le personnel de transfert
prend les mesures de protection de Classe II, et le véhicule de transfert

et l'ascenseur doivent être désinfectés

Traitez le placenta et les déchets médicaux, les instruments et appareils
réutilisables et les tissus infectieux

Les nettoyeurs prend les mesures de protection de Classe II pour la
désinfection terminale des salles d'accouchement isolées

Le personnel médical entre dans la salle d'accouchement par le passage
du personnel, se lave les mains et prend les mesures de protection de

Classe II

Portez la blouse chirurgicale stérile, une deuxième couche de gants et
entrez dans la salle d'isolement pour l'accouchement

Le personnel médical enlève les gants extérieurs et pratique l'hygiène
des mains. Puis il enlève les blouses chirurgicales stériles et pratique

l'hygiène des mains.Enfin, il enlève l'équipement de protection
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XXVI Procédures de contrôle des infections de l'opération
endoscopique

Procédures de prévention et de contrôle des infections endoscopiques (laryngoscope, endoscopie
digestive, bronchoscopie)

Reportez en principe l'opération non urgente.
Les patients COVID tant suspects que confirmés sont prioritaires pour

une opération d'urgence

Après l'opération, essuyez la surface externe de l'endoscope avec une
solution contenant des enzymes ou de la gaze humide à 75% d'alcool et
faites tremper l'appareil dans une solution enzymatique de désinfection

ou 0,2-0,35% d'acide peracétique

Nettoyez et désinfectez l'endoscope conformément aux «Spécifications
techniqu de nettoyage et de désinfection des endoscopes souples»

Le personnel médical se lave les mains après avoir retiré ses gants et
autres équipements de protection individuelle

Remplacez ou désinfectez en cas de contamination

Désinfection de l'environnement au sein de la clinique

L'hygiène des mains doit être effectuée avant opération

Portez des casquettes de travail, des masques de protection médicale,
des gants en latex, la blouse imperméable jetable ou une blouse de

protection, ainsi que des lunettes ou des écrans faciaux
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XXVII Procédures de prévention et de contrôle des
infections pour les patients hémodialysés

Aucune fièvre ou infection respiratoire,
aucun antécédent épidémiologique et

censé exclu de COVID-19

Désinfectez soigneusement la surface
extérieure et les tubes internes de

l'appareil de dialyse après la procédure

Avec une protection de Classe II, le
personnel médical effectue une

hémodialyse pour le patient

Le patient porte un masque et est
accompagné par une personne dédiée
jusqu'à la zone d'observation de fièvre

Procédure de dialyse de routine

Le patient qui entre dans la zone de
dialyse doit porter un masque

Procédure de dialyse de routine

Mesure de la température et enquête épidémiologique des patients mis sous dialyse
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XXVIII Procédures de contrôle et de prévention des
infections pour les patients COVID-19 subissant une
opération chirurgicale

Préparez une salle d'opération à pression négative / infection (couper le flux laminaire en salle à
pression non négative, en cas échéant)

Les infirmières et les anesthésiologistes de la salle d'opération effectuent l'hygiène des mains, préparent
les articles et les médicaments nécessaires en fonction du nom de l'opération, vérifient les performances
des équipements et ferment la porte de la salle d'opération lorsque les appareils et les médicaments ne

présentent aucun problème

Avant le début de la chirurgie

OU les infirmières se portent les vêtements
pour se laver les mains, les casquettes rondes

et les masques de protection médicale

Les chirurgiens entrent dans la chambre
antérieure de tampon et effectuent l'hygiène

des mains au besoin

Entrez dans la chambre antérieure de tampon,
portez des lunettes de protection, portez la
blouse de protection médicale, portez des
chaussures de protection complètes et des
couvre-chaussures, effectuez l'hygiène des

mains et portez l'écran facial de protection ou

Hygiène et désinfection des mains

Entrez dans la salle d'opération à pression négative / infection - portez la première couche de gants
stériles médicaux - portez des blouses chirurgicales imperméables stériles jetables - portez la deuxième

couche de gants stériles médicaux - enveloppez les poignets de la blouse chirurgicale

Commencer la chirurgie

Portez des masques de protection médicale,
portez des lunettes, portez la blouse de

protection médicale, porter des gants en latex
et, si nécessaire, portez l'écran facial de

protection ou PBE intégrale

Accrochez une pancarte «COVID-19» à
l'extérieur de la porte de la salle d'opération et

contrôlez l'accès à la salle

Faites entrer le patient dans la salle
d'opération

Après opération, le personnel chirurgical enlève la couche extérieure de gants - blouses chirurgicales
stériles - couvre-chaussures - hygiène des mains - écran facial de protection ou PBE - blouse de

protection - hygiène des mains en séquence dans la salle d'opération, et sortir de la salle d'opération
(l'hygiène des mains doit être pratiquée une fois que les mains sont contaminées)

Retirez les lunettes - masques de protection médicale - hygiène des mains

Retour à la zone non restreinte - bain - changement de vêtements - Quitter
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XXIX Procédures de prévention et de contrôle des
infections des zones ordinaires

Demandez aux patients (y compris les accompagnants)
de porter correctement des masques chirurgicaux

médicaux et de transférer immédiatement les patients
dans des services d'isolement d'urgence, et de mettre en

œuvre une isolation dans une seule pièce pour un

Organisez des consultations d'experts au besoin

Transfert dans un
service de

quarantaine ou un
hôpital désigné

Suspect COVID-19 non
confirmé

Avant que le personnel médical ne commence les activités de diagnostic et de traitement Pratiquez l'hygiène des mains -
portez des vêtements de travail - portez des casquettes de travail - portez des masques chirurgicaux médicaux

Mesurez quotidiennement les signes vitaux (température, pouls, respiration, tension artérielle, etc.) Pour les nouvelles
admissions à l'hôpital, enregistrez les symptômes (fièvre, fatigue, toux sèche, etc.) et l'historique épidémiologique

Le personnel médical pratique l'hygiène des mains,
porte des casquettes de travail, des masques de

protection médicaux, des blouses d'isolement, des gants
en latex (blouse de protection médicale et lunettes de

protection si nécessaire)

Fournissez des soins médicaux par une équipe

Cas suspect

Mise en œuvre de soins médicaux de routine

Mise en œuvre de soins
médicaux de routine

Restrictions strictes sur le nombre de guides/ visites
et temps de visite (limité à un guide pour un patient)

Oui Non

Le guide / le visiteur doit prendre la température
avant d'entrer dans le service et le personnel médical

demande en détail s'il y a de la fièvre et / ou des
symptômes respiratoires et des antécédents

épidémiologiques.

Demandez à une
personne de suivre

l'itinéraire désigné pour
le triage de

pré-dépistage ou la
clinique de fièvre

Enregistrez des
informations

personnelles, informez
sur les connaissances en

matière d'hygiène des
mains et de protection

personnelle

Essais en laboratoire
Imagerie

Rapport aux agents
administratifs

Avoir de la fièvre et / ou des symptômes respiratoires,
Avoir une histoire épidémiologique

Pas de fièvre et / ou de symptômes respiratoires,
Pas d'antécédents épidémiologiques

Nettoyage et désinfection terminaux des lits, de l'environnement, de la surface des objets, du sol et de l'air

Pour ceux qui ont besoin d'un accompagement
familial,délivrer un certificat d'en trée unique

Demander aux guides / visiteurs de porter
correctement des masques
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XXX Procédures de prévention et de contrôle des
infections du service d'imagerie médicale (DR / CT)

La réception de l'imagerie reçoit une notification indiquant qu'un patient suspect doit faire l'objet
d'une enquête, et puis enregistre et informe le technicien

Les patients sont guidés vers les
chambres désignées par le personnel

désigné

Le technicien porte un équipement de protection de
Classe II et pose des draps jetables pour couvrir la table

d'inspection

Le technicien vérifie si le masque chirurgical médical du patient est correctement porté

Demandez au patient de se rendre dans la zone d'équipements désignée pour examen

Fin de l'enquête

Le technicien enlève les gants en latex
et les jette dans un conteneur à déchets

médicaux Pratiquez l'hygiène des
mains

Le personnel désigné aide les patients à retirer les
éléments de radioprotection et guide le retour des

patients

Transférez les images vers le réseau
PACS et en informez le médecin

spécialiste d'imagerie

Le médecin d'imagerie appelle le
médecin responsable lorsque le

résultat de l'imagerie suggère un cas
positif Émettez un rapport de

diagnostic dans les 30 minutes

Avec une protection de Classe II, les membres du
personnel essuient et désinfectent la surface de la salle

d'inspection. Désinfectez l'air intérieur à l'aide d'un
stérilisateur à air ou d'une lumière ultraviolette

pendant ≥30 minutes

Enlevez l'équipement de protection
Jetez-les dans le colis de déchets médicaux

Pratiquez l'hygiène des mains et enregistrez

Pratiquez l'hygiène des mains et terminez le travail
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XXXI Centre de prévention et de contrôle des infections et
de désinfection

A. A.Procédures de prétraitement pour les équipements et appareils de diagnostic et de
traitement réutilisables qui ont été utilisés par des patients COVID-19

Prétraitement des instruments, appareils, etc., après utilisation

Eliminez le désinfectant à l'eau courante et essuyez et séchez

Mettez dans un récipient fermé spécifié qui est étiqueté de
"COVID-19"

CSSD est repris séparément à temps

Il est recommandé d'éliminer les polluants importants à l'eau courante
avec une protection appropriée

Faites tremper avec une solution enzymatique de désinfection ou une
solution désinfectante contenant 1000 mg / L de chlore
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B. Procédures de nettoyage et de désinfection des véhicules et conteneurs spécifiés

Le personnel qui se charge de la reprise porte des masques chirurgicaux jetables, des masques
pour les yeux, des blouses, etc.

Le nettoyage et la désinfectioles des véhicules qui se chargent de la reprise / conteneurs

Éliminez les polluants visibles, essuyez
avec un désinfectant contenant du chlore à

2000 mg / L ou des lingettes
désinfectantes au peroxyde d'hydrogène

pendant 30 minutes

Lorsque vous utilisez un
laveur-désinfecteur automatique, réglez-le

à ≥90 ℃, ≥5 minutes ou réglez une
valeur A0 à ≥3000 et puis confirmez
l'effet de désinfection en conséquence

Sécher et stocker

Effectuez le nettoyage et la désinfection terminaux des conteneurs et des véhicules
Enlevez l'équipement de protection médicale
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XXXII Prévention et contrôle des infections pour la
collecte d'échantillons et le laboratoire microbien

A.Procédures de prévention et de contrôle des infections pour le prélèvement
d'échantillons de sang

Suivez les «Lignes directrices pour les tests de laboratoire sur
COVID-19» (troisième édition)

Effectuez une protection de de Classe II lors de l'échantillonnage

Placez les échantillons de sang collectés dans un sac d'échantillon scellé
transparent jetable (étiqueté de sécurité biologique), confirmez qu'il n'y

a pas de fuite et remettez-le au transporteur Les deux parties doivent
effectuer un enregistrement

Pratiquer l'hygiène des mains → Envoyer immédiatement l'échantillon
au laboratoire désigné

Un groupe d'experts au niveau de l'hôpital identifie le cas suspect et
lance les procédures de diagnostic

Préparez les articles pour la collecte des échantillons de
sang:Désinfectant pour les mains à séchage rapide, dispositif d'aiguille

pour échantillon de sang veineux, garrot de désinfection, serviette,
coton-tige
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B. Procédures de prévention et de contrôle des infections pour le prélèvement
d'échantillons par voie respiratoire supérieure

Suivez les "Lignes directrices pour les tests de laboratoire sur la
pneumonie due à un nouveau coronavirus" (troisième édition) '' lors de

la collecte d'échantillons par voie respiratoire supérieure

Effectuez une protection de Classe II lors de l'échantillonnage

Mettez les échantillons dans un sac d'échantillon transparent scellé
jetable (étiqueté de biosécurité), vérifiez qu'il n'y a pas de fuite et

remettez-les au transporteur. Les deux parties doivent effectuer un
enregistrement

Pratiquer l'hygiène des mains → Envoyer immédiatement l'échantillon
au laboratoire désigné

Un groupe d'experts au niveau de l'hôpital identifie le cas suspect et
lance les procédures de diagnostic

Préparez les articles pour l'échantillonnage par voie respiratoire
supérieure:Désinfectant pour les mains à séchage rapide, 4 écouvillons

floqués, collecteurs de virus, collecteurs jetables, pompes à pression
négative, etc.
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C. Procédures de prévention et de contrôle des infections pour le prélèvement
d'échantillons par voie respiratoire inférieure

Suivez les «Lignes directrices pour les tests de laboratoire sur COVID-19» (troisième édition)

Suivez les "Lignes directrices pour les tests de laboratoire sur la
pneumonie due à un nouveau coronavirus" (troisième édition) '' lors de

la collecte d'échantillons par voie respiratoire inférieure

Effectuez une protection de Classe II lors de l'échantillonnage

Mettez les échantillons dans un sac d'échantillon transparent scellé
jetable (étiqueté de biosécurité), vérifiez qu'il n'y a pas de fuite et

remettez-les au transporteur. Les deux parties doivent effectuer un
enregistrement

Pratiquer l'hygiène des mains → Envoyer immédiatement l'échantillon
au laboratoire désigné

Un groupe d'experts au niveau de l'hôpital identifie le cas suspect et
lance les procédures de diagnostic

Préparez les articles pour l'échantillonnage par voie respiratoire
inférieure:Désinfectant pour les mains à séchage rapide, bronchoscope
à fibres désinfectées, collecteur jetable, pompe à pression négative, tube

en plastique fileté, seringue stérile jetable (5 ml, 50 ml), sérum
physiologique, etc.
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D. Procédures de prévention et de contrôle des infections pour la collecte d'échantillons
conjonctivaux sur écouvillon

Effectuez le prélèvement d'échantillons oculaires et conjonctivaux par écouvillon
conformément aux exigences de "Technologie de collecte d'échantillons et de détection de

COVID-19 en laboratoire à Shanghai (Quatrième édition)"

Les médecins émettent l'ordre de test

Remplir la feuille de collecte des
spécimens sur le spécimen d'écouvillon

conjonctival

Préparer le matériel de collecte d'échantillons d'écouvillon conjonctival oculaire: désinfectant
pour les mains à séchage rapide, écouvillon d'échantillonnage jetable, tube de collecte de

virus, etc.

La protection de sécurité biologique de Classe III est mise en oeuvre pendant la collecte:
Pratiquer l'hygiène des mains → Porter des casquettes de travail rondes → Porter des masques
de protection médicale → Porter une blouse de protection médicale → Porter des lunettes ou
des écrans de protection → Porter des gants en latex → Porter des couvre-bottes étanches et

résistants à l'usure → Porter des gants en latex de deuxième couche

Vérifier les informations du patient avant la collecte → Pratiquer l'hygiène des mains

Utiliser l'écouvillon pour essuyer doucement la surface conjonctivale de l'œil du patient →
Insérer l'écouvillon dans le tube de collecte de virus → Jeter la partie de queue → Accrocher

fermement le capuchon du tube

Metter les échantillons prélevés des yeux et les écouvillons conjonctivaux dans un sac
d'échantillon scellé transparent jetable (taille appropriée, avec identification de sécurité

biologique) → 1 échantillon par sac → confirmer l'absence de toute fuite → transférer pour
livraison au personnel de transport hermétique → PV signés par les deux parties

Indiquer le nombre d'écouvillons et le
temps de prélèvement après avoir coché

sur la feuille de prélèvement des
échantillons

Pratiquer l'hygiène des mains → Envoyer immédiatement l'échantillon au laboratoire désigné
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E. Les procédures de prévention et de contrôle des infections lors du transfert
d'échantillons à l'hôpital

Le personnel chargé du transfert des échantillons doit transférer les échantillons
des patients atteints de COVID-19 conformément aux exigences de la Technologie
de collecte d'échantillons et de détection de COVID-19 en laboratoire à Shanghai

(Quatrième édition).

Le personnel de transfert d'échantillons porte la blouse d'isolement → des
casquettes de travail → des masques chirurgicaux médicaux → des gants en latex

Transmission par le personnel de collecte des échantillons → vérifier le numéro et
les informations des échantillons → les deux parties signent et conservent le PV

Le transporteur essuie et désinfecte la surface extérieure du sac à échantillons avec
75% d'alcool

Emballer le sac d'échantillon dans un autre nouveau sac d'échantillon scellé
transparent jetable avec une taille appropriée et une étiquette de sécurité

biologique

Emballer le sac d'échantillon à double couche dans la boîte de transfert
d'échantillon spécifiée "COVID-19" scellée avec une étiquette de sécurité

biologique

Essuyer et désinfecter la surface de la boîte de transfert avec de l'alcool à 75%

Les échantillons dans la boîte de transfert doivent être maintenus en position
verticale pour éviter la secousse pendant le transfert

Le personnel de transfert transmet les échantillons au personnel récepteur à la
réception du laboratoire. Le personnel d'accueil doit porter une blouse d'isolement,
des casquettes rondes de travail, des masques chirurgicaux médicaux et des gants

en latex.

Personnel de réception des échantillons et personnel de transfert vérifient le
numéro et les informations des échantillons → les deux parties signent et

conservent le PV
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F. Procédures de prévention et de contrôle des infections pour les tests d'échantillons
en laboratoire

Le technicien doit suivre les exigences de la Technologie de collecte d'échantillons et de
détection de COVID-19 en laboratoire à Shanghai (Quatrième édition) → les tests

cliniques des échantillons sont effectués dans une armoire de biosécurité d'un laboratoire
de biosécurité de Classe II

Des installations ingénieuses peuvent créer un laboratoire séparé ou utiliser des
équipements spécifiques pour les tests

Le technicien doit adopter une protection de sécurité biologique de Classe III: pratiquer
l'hygiène des mains → porter des casquettes rondes de travail → porter des masques de
protection médicaux → porter la blouse de protection médicale → porter des lunettes ou
l'écran de protection → porter des gants en latex → porter des couvre-bottes étanches →

porter une deuxième couche de gants en latex

recevoir un échantillon pour la détection COVID-19 → ouvrir le sac à échantillon scellé
dans l'enceinte de sécurité biologique → sortir l'échantillon

Centrifuger dans une hotte de laboratoire et l'opérateur doit surveiller la centrifugation
→ Après l'arrêt de la centrifugeuse, attendre plus de 10 minutes → sortir l'échantillon

Les tests qui peuvent générer des aérosols sont effectués dans une enceinte de biosécurité
→ la durée d'ouverture de l'échantillon est minimisée pendant l'opération de test selon les

exigences du projet → après test, l'échantillon est couvert d'un nouveau couvercle dans
l'enceinte de biosécurité → le couvercle d'origine de l'échantillon est désinfecté puis jeté

dans un emballage de déchets médicaux

Gestion standardisée des déchets médicaux

Nettoyer et désinfecter l'environnement et la surface du laboratoire

Fin de l'expérience → Effectuer l'hygiène des mains → Enlever l'équipement de
protection → Pratiquer l'hygiène des mains
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XXXIII Déchets médicaux, eaux usées et autres

A. Procédures de gestion des déchets médicaux dans les établissements médicaux

Remarque: Les déchets médicaux produits lors du diagnostic et du traitement des patients atteints
de COVID-19 tant suspectés que confirmés doivent être strictement traités conformément au
système de gestion des déchets médicaux de l'établissement médical local.

Les ordures dans les cliniques de fièvre, les salles d'observation isolées, etc.,
venues des patients COVID-19 suspects ou confirmés sont gérées comme des

déchets médicaux

Une personne désignée est responsable du transfert, qui informe le Centre de
recyclage solide de Shanghai de le récupérer sur place, remplit le formulaire de

transfert séparément et établit un registre

A specified person is responsible for the handover, who notifies the Shanghai Sol
id R-ecycling

Center to collect it on-site, fills in the transfer form separately, establishes ledger

Nettoyez et désinfectez la surface du sol où les déchets sont stockés. La
concentration de désinfectant est de 1000 mg / L.

Les déchets médicaux infectieux et pathologiques sont jetés dans des sacs
d’emballage de déchets médicaux à double couche, et des déchets médicaux

pointus sont placés dans des boîtes dédiées; emballez les déchets conformément
aux "Spécifications d'emballages spéciaux pour déchets médicaux, normes sur

les conteneurs et réglementations sur les étiquettes d'avertissement" et
scellez-les efficacement

Ajouter un carton dur résistant à la pression en tant que la couche la plus
externe et le sceller. Il est absolument interdit d'ouvrir le carton après scellage.
La surface du carton doit être imprimée avec une étiquette rouge marquée de
«Déchets infectieux». La taille spécifique du carton: ≤400 m de long, ≤300 mm

de large et ≤360 mm de haut
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B. Procédures de gestion des eaux usées médicales

Pour les établissements médicaux qui effectuent le diagnostic et le traitement des patients atteints de
COVID-19 tant suspectés que confirmés, les eaux usées générées au cours de l'épidémie sont réglementées de

la même manière que les hôpitaux pour maladies infectieuses, et la stérilisation et la désinfection sont
renforcées pour garantir que les indicateurs tels que le nombre de coliformes fécaux des effluents d'eaux usées
respectent les exigences des "Normes d'évacuation des établissements médicaux pour les polluants dans l'eau

usée"

Renforcer le contrôle et la gestion des eaux usées des stations d'épuration et des rejets de boues pour empêcher
la transmission d'agents pathogènes dans différents milieux → L'installation de gestion des eaux usées située à
l'intérieur doivent être équipée d'une ventilation forcée → Équiper les travailleurs d'équipements de protection

tels que vêtements de travail, gants, lunettes → Renforcer le suivi et l'évaluation de la qualité de l'eau aux
points de rejet des installations de traitement et aux points de rejet des eaux usées des établissements

médicaux

Installation de gestion des eaux usées
disponible

Aucune installation de gestion des eaux usées

Renforcer le contrôle des
processus et la gestion des
opérations pour garantir la

conformité aux normes

Respecter les «Lignes directrices pour la technologie de
traitement des eaux usées des hôpitaux» et les «Spécifications
techniques pour l'ingénierie du traitement des eaux usées des

hôpitaux», etc., et installer des réservoirs temporaires de gestion
des eaux usées (boîtes) en fonction des conditions locales.

Désinfection au chlore liquide, au dioxyde de chlore, au chlorate de
sodium ou à l'eau de Javel (javellisation) Désinfection à l'ozone

Temps de contact
≥1,5h

Le dosage de
chlore disponible

est de 50 mg / L, le
chlore résiduel

libre est supérieur à
6,5 mg / L, le

nombre de
coliformes fécaux

est inférieur à 100 /
L

Temps de
contact 1h

La dose de
chlore et le

chlore résiduel
doivent être

augmentés de
manière

appropriée

Temps de contact
<1h

La dose
efficace de

chlore est de 80
mg / L, la

quantité de
chlore résiduel

libre est
supérieure à 10

mg / L et le
nombre de
coliformes

fécaux est <100
/ L

La concentration de matières en
suspension dans les eaux usées
doit être inférieure à 20 mg / L,

le temps de contact doit être
supérieur à 0,5 heure, la dose doit

être supérieure à 50 mg / L, le
taux d'élimination d'Escherichia
coli ne doit pas être inférieur à

99,99%, et le nombre de
coliformes fécaux <100 / L

Les boues d'hôpitaux doivent être éliminées de manière centralisée par des unités qualifiées pour le traitement
et l'élimination des déchets dangereux conformément aux exigences de traitement et d'élimination des déchets

dangereux.
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C. Procédures de prise en charge des cadavres de patients COVID-19

Après la mort du patient, le médecin délivre un certificat médical de décès

Le personnel formé assure une protection de Classe III, porte des vêtements de travail, la
casquette jetable, le respirateur à grande échelle, la blouse de protection médicale, des gants

en latex, des gants en caoutchouc épais à manches longues et des couvre-chaussures

Utiliser 3000 mg / L ~ 5000 mg / L de désinfectant contenant du chlore ou une boule de coton
ou de gaze à 0,5% d'acide peracétique pour remplir la bouche, le nez, l'oreille, l'anus, la

trachéotomie et d'autres canaux ouverts ou plaies du patient

Envelopper le cadavre avec un chiffon à double couche imprégné de désinfectant, puis placez
le corps dans un sac à cadavre imperméable à double couche et le sceller

L'établissement médical rend compte aux autorités sanitaires. Les autorités sanitaires avisent
le bureau des affaires civiles et le bureau des affaires civiles informe le service funéraire

compétent de préparer le transport et la crémation du corps.

Contacter le service funéraire dès que possible pour récupérer le corps et indiquer sur le
formulaire de transfert que la prévention sanitaire et épidémique a été effectuée et l'avis de

crémation immédiate

Contacter le proche du
décédé pour convenir de

la crémation

Si son proche refuse d'être présent ou refuse de transférer le
corps, l'établissement médical ou funéraire le persuadera de

le faire. Si la persuasion n'est pas valable, l'établissement
médical signera et remettra le corps à l'établissement

funéraire

Les établissements médicaux doivent enregistrer et stocker en temps utile les dossiers de prise
en charge des restes des patients COVID-19 et ils doivent être signalés au centre de prévention

et de contrôle des maladies et au bureau des affaires civiles en temps opportun
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