e

¥ Ant:sepsie, asepsie , stérilisation

| au cabinet dentaire

—

i

NTRODUGTIOR: |

La pratique du chirurgien dentiste est
caractérisée par sa dominante chirurgicale
\ et 'utilisation d’une multiplicité de moyens
technique; d’oli I'importance des risques
de transmission d’infection au cabinet
dentaire; nécessitant obligatoirement des
Dr.H .HACHEM. CHABANE mesures préventives pour lutter contre
cette contamination croisée.

Maitre assistante
Pathologie bucco-dentaire

1o
Dr #_HACHEM-CHABANE 1 (g;.’ Or H_HACHEM-CHABANE 2

{ L) Définitions:
| .

(S|

Eliminer ou tuer les micro-organismes et/ ou
! Lasepsie i d'inactiver les virus portés par des milieux inertes
. . contamines.
Ensembles des techniques destinées & empécher
I'introduction des germes dans I'organisme. i

On obtient I'asepsie par I'antisepsie et la stérilisation.
Clest la destruction de tous les micro organismes

(bactéries, virus, champignons........

Ensemble des procédés utilisés pour combattre les
germes septiques, les détruire et empécher leur

prolifération,

[ (Y
Dr H_HACHEM-CHABANE
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II) Sources et voieswdé_zdntaﬁinatiah.

e s =T

- Mains: vecteur de contamination;
- Vétements

- Crachoir et aspirateur; éléments les plus souillés du cabinet
dentaire;

\

- Lair-spray des turbines et des contre-angles;
- Films radiographiques.

(1S

Dr H_HACHEM.CHABANE 5

Voies de contamination

dL)

I TP
__Voies de contamination

| Cantamination: ‘

- Piqure accidentelle par
_{instrumentsouvillés de sang

. Infectieuse’
E - Contact avecdes i _!
~§ microlésion's. de la peau. 1 nfection HIV ‘
Voie sanguine L -Hépatite B et C |
:
i

o

[— ’ Void - Inhalation d'aérosol infectés -Tubercuiose g

[ SO - Contact avec un patient -Grippe, méningite  }

respiratoire; i, . g i

. infecté * . --Diphtérie ]
LS

Cr H_HACHEM-CHABANE 5

|11l.) Mesures préventives principales ‘\

EﬁA)EntEetien des locaux

Zonel

| S - i —
% ' 1 Praiaction de débris T - Infection corneenna,
| Voiecculaire |7 ‘-}'é?fcr:::‘,oe; e':( ;;é | - Kérato-conjonctivites
[ AR o POsE . virales :
M T Lot o i
Evoie manu ortée‘ . -'dntactavec lasailive - <Infection digestivaiat
B H p ’ infectée des patients | | cutanée. - 17

Le risque-de wﬁ':amir-ation existe daneTI;'s'Z sens: ccntamination_crousétla
Du praticien vers le patient, du patient vers le praticien et d'un patient a l'autre

-

Fatd PAr HE W FriT

Il s'agit essentiellement des halls d'entrée,
couloirs:

le risque infectieux est minime

Le traitement requis est un nettoyage quotidien.

t

O H_HAGHEM-CHABANE
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La salle d'attente, le bureav, la salle de soin, salle de
sterilisation.

Risque infectieux important

Le traitement requis est le « bio nettoyage' »
quotidien.

Produits détergents — désinfectants.

=

Dr H_HACHEM-CHABANE

ﬁli.ﬂﬁﬁi’etﬁri déé locaux

]
e ————

Zone 3

La salle d’intervention chirurgicale(implantologie)
Risque infectieux trés élevé

Le traitement requis bio nettoyage quotidien
avec des produits détergents- désinfectants,
rayons ultra violet.

Or H_HACHEM-CHABANE
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lIII 3. 1)Tenue adaptee du praticien

| = Blouse manche courte permet une bonne hyglene des
mains

* Les soins courants sont effectués avec des gants
d'examens, et des gants stériles pour la chirurgie

* Port de masque indispensable, doit étre changé entre
chaque patient et ne doit pas étre porté plus de 3
heures

* Protection des yeux :lunettes larges avec retour sur les
coteés ou des visiéres nettoyées entre chaque patient

1
|
l
!
|

Dr H_HAG HEM-CHABANE 3

EPoste de lavage E

= Un distributeur de solution hydroalcoolique

» Un distributeur de brosses stériles

= Undistributeur de papier essuie mains

* Une poubelle a papier & ouverture non manuelle ou
sans couvercle

* Horloge murale : contrler le lavage des mains

Ot H. SACHEM-CHABANE — o e eymaa

iT]

( poste de lavage

|

’_ L'installation doit repondre aux recommandations
pour le lavage chirurgical des mains ,ce poste doit
comporterimpérativement

= Une auge profonde anti-éclaboussures permettant un
lavage jusqu‘au coudes ,a commande non manuelle
par une cellule au genou ou au pied

= Un distributeur automatique pour le savon
antiseptique.

Dr H_HACHEM-CHABANE 14

IIXI.3.2)Lavage des mains }

Flore commensale: i

Elle est constituée de micro - organismes implantés
naturellement sur la peau.

f
Elle constitue une barriére A I'implantation durable |
d’autres espéces. J‘

Flore transitoire;

|
Elle est constituée par toutes les espéces microbiennes ‘(
apportées par les contacts récents avec des obijets, des ‘
surfaces ou des personnes

| eI, ——— — — — S — _

Dr H_MACHEM-CHABANE
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| Le but du lavage des mains est de:

|
|
\L

v Eliminer la flore transitoire

v Diminuer la flore commensale

g et e e e s \

NI/ Les ongles courts et non vernis
v Les ongles artificiels doivent étre proserits
v Les bijoux doivent &tre enlevés

¥ Les matches courts

O H_HACHEN-CHABANE 17

I 1.3. 2)LAVAGE DES MAINS

o —
1l existe 3 t\rpes ac_lA'lV'xge des mains 1
v Lavage simpie
v Lavage antiseptique (hygiénique}
v Lavage chirurgical
}
!

| R RN AR SR
’ :’_r.z..:.})LAVAGE DES MAINS

AR
o .‘& ~.\s X

TR

Principes du lavage des mains

2)Dos des mains

4)Doigts on crochets
5)Pulpe des doigts
6)Autour et au dessus
des pouces

@

D H_MACHEM CHABANE

lLAVAGE SIMPLE ’

Moyens

( Savon liquide simple

|

[ Duree
______l

{ |
i 15 Sec au minimum %

or >LHACREII-: HABANE w
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<E SIMPLE |LAVAGE ANTISEPTIQUE
I

TLAVAL
Moyen
—\ e
) — | : | |
e 7 l Savon antiseptique :
|

'a flore transitoire \
i

| Diminution de. S

e IS /
= e i Durée f
- - < t

_ e , | 60 Sec au minimum ;‘
risque infectieux | ‘

Tout acte @ bas niveau de .

— COTTOUE "~ LAVAGE CHIRURGICAL |
LAVAGE ANTISEPTIQUE o
,—’—;———\. ! Moyens |

Diminution de la flore transitoir= N | Savon antiseptique
— __ Durée
i Indication = o IS ———

. ioeay de risque intermediaire - 6 min au minimum
Tout acte a miveoy G TSH
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| Durce |
!.

~Tout acte a haut niveau de risqueg iFrictionjusqu'éséchage complet des mains
infectieux (implantologie)

( Ind.icau:iorJI

Dr H_HACHEM-CHABANE 28

Friction des mains avec un PH AJ\. Friction des mains avec un PHA |

fi But I » Les produits hydro alcooliques s’utilisent
: X sur des mains: |
; i *Propres
' Action désinfectante sans lavage ! *Saches
}

*Non poudrées par le talc des gants.

M { , { » 1l ne faut ni rincer ni essuyer
| =Absence d’eau l ‘
sUrgence | - J
- =Pupture du soin :
—— " e R T T a Trs— )
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III.3.3)Le port des gants
—lgésws!;inle. é‘jwe Y’Qrﬁsallage E!es g-é_ms chirurgicaux et les pré&:-n'.e au o
chirurgien

2) Le praticien saisit la protection inténeure des gants et 'ouvre
3) Il attrape les gants chirurgicaux par !e rabas non stérile et les confronte

) Il enfile le premier gant sans toucher I'exterieur (i extrade des gants) et sans
Al

recouvrir la biouse

5) Il passe 2 doigts sous le revers(manchette) du second gant et ['enfile en
couvrant la blouse

6) Avec 2 doigts de cette main stérile . il recouvre la blouse

7) It ajuste les doigts( extrémités, plis interdigitaux)

Dr H_MAC MEM CHASANE 29

De51nfect10n de l’eau et de 1’air

-L’eau : vecteur de contammat:on (b|o film qUI
se dépose dans les cordons de I'unit
» Désinfection de |'eau de I'unit:

Désinfection permanente, entre chaque
patient et une désinfection poussée enfin de
journée
= L'aération: fréquente et réguliére du local
» L'utilisation des appareils de désinfection, de

filtration et de repouvallement d- Vair

:III.A)T'baitement des surfaces souillées

| & Le principe général du bio nettoyage consiste

toujours : aller du propre vers le plus sale et du haut

vers le bas.

» Utiliser des produits détergents —désinfectants sous
formes de lingettes et spray.

Le plan de travail ,fauteuil, unit ,scialytique doivent
étre nettoyés avec une lingette détergente —
désinfectante & usage unique entre chaque patient.

&En 2 passages (1" destiné & enlever les souillures; le
second en laissant sécher pour effet de remanence

Or H_HACHEM-CHABANE

liL.6) Cycle de stérilisation:

II1.5.1) Pré désinfection
« Décontamination »

« c'est le premier traitement a effectuer sur le

matériel et les objets souillés dans le but de

diminuer la population de micro-organismes et

de faciliter le nettoyage ultérieur »

1
O M_MACHEN-CHABANE a
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ULs D) Pee désmiecton
« Décontammation »

OBJECTIFS

» Diminuer la population initiale de micro-
organismes

v Faciliter le nettoyage ultérieure \

v Proteger le personnel lors des manipulations
des instruments

¥ Eviter la contamination de I'environnement

D H4_HACHEM-CHABANE 33

"~ [I1.5.1)Pré désinfection

« Décontamination »

Les instruments sont
L . .
7 versés dans le bain de
pré désinfection.

Immersion totale
desinstruments <~

IL5.1)Pr¢ désinfection « Décontamination »
| , . .

C}iféres de choix du pré désinfectant:

v Action détergente + action désinfectante
| v Action rapide 15 min

v Actif a température ambiante

v Stable pur et dilué

v compatible avec les matériaux

v Non toxique

1 7&5.2) Netto_vagg B

«consiste a éliminer des surfaces ou des
objets, sans les endommager, les salissures
et les souillures dans le but de présenter un

état de propreté contrélable a l'ceil nu »

i

T H_MACHEM GRABANE &
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| MLS2)Newoyage

L |

OBJECTIFS

v Eliminer toutes les matieres organiques
(sang, débris osseux, dentaires, ...)

¥ Reéduire trés fortement le nombre de micro-
organismes vivants encore présents.

4

Dr H_HACHEM-CHABANE 37

Nettoyage manuel

i

Verser la dose_&tj;és_irifezfarﬁans I'eau

Tremper les instruments (en respectant le temps de trempage)

Nettéyage a I’aid—e_ii’uhe brosse souple
L

hincage sous I'eau courante et séchage minutieux

Inconvénients

v"Méthode présentant un risque de
| contamination.

v La durée de traitement est trés longuz .
i Le rettoyase mécanique est déconseills

[ty ¥ PR

—~

to

Ner

}ViIVI..‘S.Z.l)IQetioyage manuel

"= Nécessite I'vtilisation de brosses & poils en

| nyion.

' = L'assistante portera un masque et des gants
| de ménage épais

e H_HACHEM-CHABANE 28

— IEI._ai.z)ANejcvté;ég; par u*lrtr*ggé;'lsi 7
ntsauxstructures

‘Méthode adaptée aux instrume
complexes

* Principe: la formation dans un liquide, de microbulles
de cavitation (nettoyantes et bactéricides) qui
arrachent par succion les débris sur les instruments

* Description :
Genérateur haute fréquence

|
|
Transducteur ultrasonique

Bain contenu dans une cuve
' La durée du cycle : de 52 20mn

|
|
|
|
|
|

1 T° idéale se situe entre 40 et 45°C

O H_HACHEA) CHANANE kol
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i - -

. \
Netioyage par ultrasons | Nettoyage par ultrasons

Avantages —\

Instruments totalement
immergés dans la )
solution des ultrasons

Inconvénients

v Moins de risque de contamination. ’
Il ne supprime pas le nettoyage manuel.

v Il nest pas recommandé pour les instruments

rotatifs . |
Ringage durant 5 min r
2‘,@
Dr H_HACHEM-CHABANE 2
@ettovage automatique |
{ 11.5.2.3) Nettoyage automatique l
i Nettoyage par
- - — machine a laver
Princupe par immersion.
Le netfoyage se fait en plusieurs Temps: it
.- Phase de ringage: pre netfoyage. Avantages
- Phase de lavage a chaud: défergent- Permet la réalisation de toutes
désinfectant. les étapes de la pré
- Phase de rincage: a froid + a chaud désinfection au séchage
- Séchage. Permet de dégager du temps
pour les asslstante's

Scanned by CamScanner



Nettoyage |

-

)

- Nettoyage par ultrasons + nettoyage
manvel

ou
- Nettovage parultrasons + nettoyage *
automatique

Dr H_HACHEN-CHABANE 45

I11.5.3)Désinfection ]

Les principales familles de désinfectants:
dérivés chlorés, oxydants, dérives phénoliques,
alcools, aldéhydes
Le produit le plus utilisé est le glutaraldéhyde
qui posséde un spectre d'activité trés large
couvrant les bactéries, les moisissures, les
virus, les formes sporulées.

e

O H_HASHEM<THABANE

i"_m.s 3) Désinfection ]

« c’est une opération au résultat
momentane, permettant d’éliminer ou de
tuer les micro-organismes et/ou d’inactiver
les virus indésirables portés sur des milieux
inertes contaminés, en fonction des objectifs

recherchés »

Or H_HACHEM-CHABANE 46

| Désinfection ;

Modes:
- La désinfection chimique a froid.
- La désinfection a chaud:

- Désinfection par thermo désinfecteur
- Désinfection par désinfecteur a vapeur d'eau

— . - —

Or H_HACHEM-CHABANE @
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__SU SNENNAN

IIT.5.4) Rincage

= Nécessaire pour éliminer toute trace de produits
désinfectants.

= || doit &étre abondant afin de rincer les mstruments
dans toutes leurs anfractuosités.

=« 111.5.5) Séchage: a pour objectif d'éviter la
corrosion et de permettre une stérilisation dans les
meilleures conditions.

Dr H_HACHEM-CHABANE

Conditionnement

Conditionnement
rigide

A < Conditionnement
plié

Emballages -~
thermosczités >

RN

4

SRR T,

ITI.5.6) Conditionnement

= Maintien de la stérilité et de la protection
des instruments dans le temps.

= Principe: consiste a emballer les instruments
dans des sacs thermosoudés avec une
soudure d’au (-) 8 mm de large, dans laquelle
I'assistante aura placé un témoin de
stérilisation

Dr H_HACHEM-CHABANE £

Conditionnement

<+ Perméable: permet l'action de I'agent stérilisant.

% Assure le maintien de la stérilité du contenu.

< Permet le prélévement et I‘utilisation de l'objet

stérilisé dans des conditions aseptiques

D H_HACHEMC! HABANE
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I11.4.7) Stérilisation j

Stérilisation a vapeur d’eau saturée:
« Autoclave »

« c'est la mise en ceuvre d'un ensemble de

méthodes et de moyens visant & éliminer tous Les autoclaves ont 'avantage de stériliser non

seulement les substances organiques, mais
également les textiles et le caoutchouc.

les micro-organismes vivants» '

« on ne stérilise bien que ce qui est propre »

s
e
Dr H_HACHEM-CHABANE 83 Dr H_HACHEM-CHABANE 54

Stérilisation a vapeur d’eau saturée:
« Autoclave »

Stérilisation a vapeur d’eau saturée:
« Autoclave »

Technique:
Principe:

-Pression de vapeur d'eau.

-Température.

-Temps.

-134°C pendant 18min. g
Dénaturation des protéines et destructlon de

tout micro-organismes.

- Pré traitement: 3injections de vapeur + 3vides.

- Plateau de stérilisation: 134°C pendanti8min.
- Séchage.

Scanned by CamScanner



AUTOCLAVE DE CLASSE B

Les cycles de « classe B »: stérilisation d’objets de forme pleine,
creux, poreux, emballés ou non emballés.
-Le seul procéde actif sur les « prions »
-Le cycle prion: 134°C pendant 18 min

- Tests de controle de stérilisation

TEST DE BOWIE ET DICK

= Vérifier la capacité de 'autoclave a stériliser des objets
poreux et/ ou emballés

= Permet le contrdle de |a répartition de la vapeur dansla
cuve et sa faculté & pénétrer les corps poreux

= Unemballage contient des feuilles de papier cartonné
poreux,

e au centre se trouve une feuille imprégnée d'un pigment
réactif susceptible de changer de couleur en fonction
de la vapeur d'zau

» Changementde couieur
yniforrme: c1on + mevgnable

59

N "\*i‘g‘\‘% REGERD 5 i)
by, AR SR
AR é‘.\k\ : "‘gia. X k\i\, S

Autoclave de classe B

Contréles d’un cycle de stérilisation :

- Test de fuite ou de tenue au vide: il
controle I'étanchéité dans le stérilisateur.

- Contrdles aprés le cycle: lecture des
indicateurs chimiques, lecture du
graphique d’enseignement vérification de
la siccité de la charge

Dr H_HACHEM-CHABANE 58

Désinfection manuelle des
instruments rotatifs

1)Nettoyer la face externe & 'aide d'une lingettes imbibée
d'une solution désinfectante

2)Retirer la fraise

3)Déconnecter l'instrument rotatif
4)Lubrifier et replacer la fraise

5)Faire fonctionner 30secondes pour évacuer I'éxcés de lubrifiant

6)Essuyer la fibre optique avec un coton imbibé d'alcool

OF H_HACHEM-CHAZ ANE
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—
Instruments rotatifs

-

1I1.4.8) Stockage

Piéces a main, contre-angles, turbines doivent
étre pré désinfectés, nettoyés, lubrifies et = La conservation se fera a l'intérieur de placards,
stérilisés aprés chaque traitement. d’armoires ou de meubles fermés dans des endroits
secs et a l'abri de la lumiére

= Ces instruments emballés doivent étre identifiées par
des étiquettes dont on a mentionné la date de
péremption de la stérilité (2mois)

Terminator

O¢ H_HACHEM-CHABANE Assistina Or H_HACHEM-CHABANE [

I;_ fnstruments contamings }

1

<r
[ Bacde décontamination
¢ Respact du temps de trempage

Traitement du matériel

* Risque haut: instruments pénétrants des tissus ou
cavités steriles , vaisseaux(bistouris, curettes,

Nettoyage

PreTE Akt )
Matériel ) [ RINCAGE-SECHAGE @( Matériel | . . s et e e
seénisatie | 4 1) _nensudriisatie | limes, fraises) : stérilisation ou utilisation de
R (" pasimiaction. ) matériel a usage unique.
(- Sgchage i' ! Respect dutemps | e
| _minutieux | detrempage l
P rro—— , promg { * Risque intermédiaire: instruments au contact des
| | Eau stéil H 2 T .
Et_, a“’_ f&wt muqueuses(miroir, précelles....): stérilisation.
" 'térulm ( Egouttage - ;
| =) hisation 1 n‘ ,"‘h"“?e "
~ (i * Risque bas: instruments qui ne sont pas au contact
[ femplor | des muqueuses(lampe a polymériser): désinfection
[ Utisation | G
83 Or H_HACHEM-CHABANE “
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Le t?a-cille de koch (BK) est trés résistant vis-a-vis des
désinfectants classiques mais trés sensibles  I'alcool.

Les virus de_s_ hépatites sont plus ou moins résistants lorsqu'ils
sont en milieu cellulaire. ils sont cependant détruits parla
procédure adéquate de décontamination- stérilisation.

Le virus du SIDA est trés fragile a 'eau de javel 12°.

Dr H_HACHEM.CHASANE 85

V1.) Conduite & tenir en cas d'accidents
d'exposition au sang ®recommandation de
la HAS)

= Nettoyer la biessure
abondamment(eau, savon, dakin, al cool & 76°)
= Ne pas faire saigner la blessure
= Zn cos de projection sur la mugueuse,
~incer cbondamment pendant au (-) 5mn
Sécher et comprimer les Lévres de la )
Llessure avec une gaz stérile, la protéger

[ 4

agvec gants ou doigtier
= Fgire les tests sérologiques
: péclarer L’accidert en médecine de travail

V. Prévention au cabinet dentaire:

Lavage soigneux des mains avant et aprés chaque malade.”
respecter la triade de protection: lunette, masque, gants.
matériel & usage unique (bistouries, aiguilles, ...)
Décontaminer, nettoyer, désinfecter, stériliser.

Maintenir le matériel stérile dans des conditionneurs.

Vaccination( hépatite B, tétanos; TN |
Programmation des patients a risque de contamination élevée en

fin de journée.

Usage de sac ou de conteneur spécial pour jeter les instruments

wutilisés,

B W8 R aaoQ

« Ce sont des régles qui s'adressent 2 tous les malades »

|
!
|

Dr H_HACHEM.CHABANE

VII Prévention des accidents
d’exposition au sang
= Des boites spécifiques pour objets piquants

coupants tranchants permettent de recueillir les
aiguilles, lames de bistouris, les sutures......

= Ces boites doivent étre placées & portée de main et
ne seront jamais remplies a plus de 3/4.

® Eviter le recapuchonnage de l'aiguille

Of H_HATREM-CHABANE
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VIII) Gestion des déchets de soins ;Egﬁzﬂgﬁ;;_ ;
l J

* 1) Déchets assimilables aux ordures ménagers: 'ﬁLe souci constant du
(DAOM) : essuie-mains, serviettes :stockés en sac 3 3 i
. ettes : : > ol
plastique dans la poubelle et éliminés par la filiére chirurgien den Z,LIS S
des ordures ménagéres étre la prévention de /a
* 2) Déchets d’activités de soins a risque ' contamination croisée par

infectieux(DASRI) : tous ce qui est souillé par le l"application des régles
sang et salive : dent extraites, compresses ,tuyaux P o o . ol
d’aspiration (sac plastique jaune) objets piquants d'asepsie bien codifiées.
ettranchants (boites jaunes spécifiques
étiquetées) : élimination par sociétés spécifiques

Or H_HACHEM-CHABANE ee Or H_HACHEM-CHABANE 7
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