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Decousser  - SF2H - PRIMO      2 

Objectifs  

- Point sur les essentiels « PRI »  en soins de ville et 

en secteur médico-social 

- Nouveautés SF2H 

- Projection Nouveautés SF2H à venir   
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Retour aux fondamentaux 

 

 Lutte contre la transmission des microorganismes  (infection exogène) 
 Lutte contre le passage de la colonisation à l’infection (infection endogène)  
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Hygiène des mains  

 Résultats 2024 Région 
Ile-de-France 

 objectif de 4 FHA par 
journée de présence 
d’un résident en Ehpad 
en 2025  (stratégie 
nationale de 
prévention des 
infections et de 
l’antibiorésistance).  
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Hygiène des mains  

 Contribution majeure des 
IMH – EMH  
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Désinfection des surfaces  

En considérant les éléments précités, la 

SF2H ne recommande pas, en l’état 

actuel des connaissances, l’utilisation 

de l’eau ozonée au sein des 

établissements de santé et des 

établissements médico-sociaux pour 

l’entretien des surfaces et des sols 
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Désinfection des surfaces  
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Désinfection des surfaces  

Eau chlorée: avis en cours de rédaction (2026) 
Révision guide désinfectants en cours (2026) 
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Désinfection du matériel  

- Ex: désinfection des endoscopes 
 

 Lors d’un examen par cystoscope avec gaine stérile, 

un ensemble de mesures sont à respecter pour 

prévenir le risque infectieux : 

o Respecter les précautions standard et les 

règles d’asepsie. 

Réaliser une stérilisation ou à défaut une désinfection 
de haut niveau des cystoscopes sans canaux entre deux 
actes, conformément aux recommandations de la SF2H 
de novembre 2022  

 Pas de validation de l’AFU 
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Désinfection du matériel  

- Ex: désinfection des endoscopes 
 

Pas de validation de la SFORL  
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Désinfection du matériel  

- avis de sécurité SLC-FSCA-002 et 003: alertes 

désinfection des endoscopes Soluscope®  

- RETRAITEMENT DES COLONOSCOPES OLYMPUS Serie 185, 190, 

260, 290, 1100, 1200, 1500 L (Version longue) PROTOCOLE 

RENFORCE ( Cycle 1  

- DÉSINFECTION DU CONNECTEUR DE TEST D’ÉTANCHÉITÉ 

 
Note de synthèse en cours  

Révision de l’instruction Endoscopie de 2016  en cours (SFED, SF2S, SF2H)   
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Désinfection du matériel et des 
surfaces  

 Certibiocide: ou en est –on?   
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Désinfection du matériel et des 
surfaces  
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Soins d’hygiène corporelle 

Douches hydro-moléculaires: progrès ou nouveaux risques? 
  économie d’eau + temps gagnée vs contamination microbienne et 

exposition du patient? 
Paris ou Lyon? (AP-HP vs HCL?) 

 
 

      OU          ? 
 

 Saisine du conseil scientifique  
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Port du masque 
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Port du masque 

 Les aides-soignants en gériatrie 
sont les soignants les plus à risque 
de COVID nosocomial 

 
Évaluation de la ventilation en cas 

de cluster +++ 
 
Proposer le FFP2 
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Port du masque 

Révision de la 
classification des PGA en 
cours (SFAR/+SRLF)  
 

- Les procédures à risques de génération d’aérosol (PGA) 
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Port du masque 
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Environnement  
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Vaccins  

- Grippe  (1/an) 

- Covid (2/an)  

- VRS ( ? > 1 an) 

- Pneumocoque (? 5 ans)  
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Couverture vaccinale  
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Vaccins  



Prévention du risque infectieux autour des 
actes invasifs  

- Périmètre et conditions de réalisation d’une activité de chirurgie (et actes techniques 

médicaux assimilés) hors du bloc opératoire pour la maîtrise du risque infectieux)  –  avis 

fin 2025 – SF2H 

- Recommandations préventions des ISO (sutures imprégnées, Champs à inciser,  

Pansement à pression négative, Lavages des plaies opératoires, décolonisation S. aureus  

(2026) – SF2H + sociétés savantes 

-  Tenue et salle de naissance (groupe CARO-SF2H): en cours 

- l’Association Française d’Urologie (AFU) "ECBU avant une prise en charge urologique 

chirurgicale ou interventionnelle »  - relecture SF2H 

- Guide méthodologique de gestion des risques des actes à visée esthétique (hors actes 

chirurgicaux) HAS- relecture SF2H Decousser  - SF2H - PRIMO     25 
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Mais aussi… 

Déchets : Élimination des déchets d’activités de soins à risque 
infectieux (Ministère)- 2025 

Méthodes de prélèvements de l’environnement (incluant siphons 
et toilettes) à la recherche de BMR/ BHRe (COPERMIC – SF2H)- 
2025 

Points d’eau et utilisations de l’eau en réanimation (COPERMIC – 
SF2H) 2026 

Désinfection des siphons (COPERMIC – SF2H) - 2026 
  GT hémodialyse (hors hémo-diafiltration) - 2027 
Avis Candidozyma auris (SF2H- SFMM) - 2026 
Prise en charge des patients porteurs de BHRe – HCSP: ???? 
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Conclusions  

 Le combat continue 

 La SF2H à vos côtés 

• Visibilité des avis/ recommandation 

   en cours 

• Retour rapide vers les adhérents 

• Avec les sociétés savantes partenaires 

 Page « green «    

 Serez-vous le 1100ème adhérent?  
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Environnement  
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Prévention du risque infectieux autour des 
actes invasifs  

- Tenue et salle de naissance (groupe CARO-SF2H): en cours  
 

o L’accompagnant doit-il porter une surtenue en salle de naissance 

o L’accompagnant doit-il porter un article coiffant?  
o Lors de la réalisation de gestes invasifs obstétricaux (révision utérine, sondage urinaire, épisiotomie étendue), 

le port d'un article coiffant et d'un masque pour la parturiente et l'accompagnant présentent-ils un bénéfice 
sur la prévention du risque infectieux ? 

o La parturiente doit-elle porter une tenue de bloc en salle de naissance ? 

o Le port d'une tenue spécifique pour les professionnels en salle de naissance diminue-t-il le risque infectieux? 

o Lors de la réalisation de gestes invasifs obstétricaux  le port d'un article coiffant et d'un masque par le 
personnel présent en salle d'accouchement?  

o En dehors des gestes invasifs obstétricaux, le port d'un article coiffant et d'un masque par le personnel 
présent en salle d'accouchement 

 


