Selues DIologiaues .

E Quand la petite béte
< fait peur a la grosse !
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Risque s biologique s : de quol parlons nous ?

Probabili
exposé a un

Risque Biologigue

té que chacun a d’étre
danger d’origine biologique

Al

Lié a I'action d’'un étre organise

. Directe

Indirecte «—

4% [toxine, venin]

[agent déclenchant la maladie]




Naturel
Constant Ré-émergent
Emergent
Grippe Tuberculose
Méningite Diphtérie
Paludisme Trypanosomoses
Mycoses
Envenimations Sida
Fievre aphteuse Ebola
Carie du blé Nipam

Risque Biologique
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Provoqué
Accidentel Intentionnel
_ ESB Chantage
Listériose
Hépatite C

TIAC

Guerre

Terrorisme




Mortalite humaine liee
au risgue biologigue

Constan
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e Terrorisme
man « psychologique »

Emergent Menace
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1. AGENTS PATHOGENES & E\
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Typologie

des agents pathogenes

Bactéries Virus Parasites Champignons Toxines




| es bactéries

« Etres unicellulaires n’apportant ni au régne anima |, ni au régne végétal.
Doués d’une reproduction autonome (scissiparite).
Peuvent vivre ou survivre dans le milieu environnan t. »
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Vivent dans la nature et

Vivent sur I'hote Provoguent :
: : transforment les déchets
sans lui causer la maladie b s
de troubles J
. Virulence : x dans organisme Contamination
Opportunistes : ks _ . laies
= Toxinogénése : possible P
X si déficit . B :
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| es bactéries

Immunité spécifique Immunité non spécifique

Capside

Paroiz
cellulaire Membrane cellulzire
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Bactéricides

Antibiotiques
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Typologie

des agents pathogenes

Bacteéries Parasites Champignons Toxines




| es virus

« Micro-organismes

infectieux a structure simple mais définie,

parasites absolus des cellules vivantes possedant u n seul type d’acide
nucléique -ADN/ARN-, et se reproduisant a partir de son seul matériel

genétique»

Immunité spécifique

P77

Virusde I grippe Immunité non spécifique
: : : Neuraminidase }
Enveloppe A N Virucides

: 1 RN Hcm lbhllllllﬂc
Nucléoprotéines sl
ARN Protc:l ne M2




Typologie
des agents pathogenes

Bactéries Parasites Champignons Toxines




L es Parasites

i:' o adult female
< 4. adult male \
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Endoparasites




Typologie
des agents pathogenes

Bactéries Parasites Champignons Toxines




Les Champignons

Pouvoir pathogene
direct

Pouvoir pathogene
Indirect




Typologie

des agents pathogenes

Bactéries Virus Parasites Champignons Toxines




| es Toxines




Les agents
biologiques peuvent
pénétrer I'organisme

par...

Effraction

Ir_1h_alaution_

Ingestion

Injection
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Transmission et propagation
des agents infectieux

Gants * Plaies, griffures
Lunettes : ==
< Appareil respiratoire
HACCP <«
Tube digestif
Tenues °
Préservatifs < Appareil reproducteur




Transmission et propagation
des agents infectieux

Action directe
INCUBATION

LATENCE

Action indirecte
IMMMEDIAT




Transmission et propagation
des agents infectieux

Transmission d’individu a individu

b Intérét isolement / quarantaine




Transmission et propagation
des agents infectieux

—
Multiplication
. ~.|, ~ et excrétion
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Transmission et propagation
des agents infectieux

¥
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Directe

S

Indirecte

Vectorielle

_— _/

Maladies contagieuses

_gs

Intérét EPI, désinfection

Maladies non contagieuses

41

Intérét dévectorisation




Transmission et propagation
des agents infectieux

Horizontale

Transmission directe
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Transmission et propagation
des agents infectieux

Héréditaire
- Génome

Néonatale
= Contact

ﬂ Horizontale

Congeénitale
= Transplacentaire
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Transmission et propagation
des agents infectieux

Transmission indirecte

l |

Maladie contagieuse Maladie vectorielle
a transmission indirecte

La maladie ne peut étre

La maladie peut emprunter .
RELL P transmise sans le vecteur

plusieurs « relais » (véhicules)
Non indispensable pour transmission




Transmission et propagation
des agents infectieux

Complexité de la notion de vecteur

Il Vecteur « mécanique »
= Seringue vivante

I]ﬂ:> Vecteur « biologique »

= Multiplication
- Modification / maturation




Transmission et propagation
des agents infectieux

Complexité de la notion de vecteur

Environnement

-

Survie des agents pathogenes

l

Immunité
Stress
Nutrition

Sensibilité des hotes o
Circulation des maladies infectieuses

v
Vent
Géographie
Homme (déplacements)

Température
Hygrometrie
Soleil




Transmission et propagation
des agents infectieux

Porteur sain

) * Portage simple

Portage rapide

{ - Contagiosité différée

Malade

Homme sain

La contamination est initiale et « simple » a gerer
; La contagion est insidieuse et a haut risque




Propagation : role de I'environnement

Hygiene ASUﬁOpulation
\¢ Stress
Pollution
Héredité
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Gestion du risque de transmission
d’un agent infectieux




Gants, protection plaies et muqueuses




Effraction, Coupure

Gestuelle de precaution




Masque FFP2, lunettes




Morsures, Griffures

9, VEC, VLV




2. PROTECTION SUR INTERVENTION
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Protection des personnels en cas
d’intervention « bioterrorisme »

Prise en charge de victimes ayant éte en contact
avec des liguides ou des poudres

4L

Le risque pour les personnels se situe
& dans I'environnement immédiat
[objets et surfaces contaminées]
& sur les vétements, peau, cheveux des victimes

RS

Eviter la dispersion de I'argent Eviter la contamination par
contaminant dans I'environnement contact et par inhalation
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Eviter la dispersion de 'argent
contaminant dans I'environnement

<L L

Sanctuarisation en milieu fermé
Périmetre d’'interdiction en milieu

\

Adaptation de I'agent pathogene
Si celui-ci est connu / suspecté

Botulisme

Charbon



Eviter la contamination par contact
et par inhalation

<L

Victimes

Victimes du 1 ef cycle
[contact direct]

Victimes du 2 €me cycle
[pas de contact]

- Sur-tenues Poly Clean
- Masque chirurgical

- Charlotte

- Gants medicaux

- Pas de sur-habillage
- Laissées sur place sauf
consigne mé dicale SMUR

o]
Engin dédié

- Parois vinylées
73




Eviter la contamination par contact
et par inhalation

<L

Personnels BSPP

Pour le personnel

£ ©a8 O poudres ! En cas gg fguices
O Masques de protection respiratoire
individuels fiftrants type FFP 3

O Gants médicaux

O Lunettes de protection

O Sur bottes

O Tenue de protection type TLD

O AMP avec cartouche filtrante
large spectre

O Gants butyles

O Zur bottes




Protection des personnels lors de la prise en charg e
d’'un patient suspect de maladie contagieuse

Suspicion : état febrile, signes respiratoires, signes neurol ogiques

[Tuberculose, Varicelle, Rougeole, Rubéole,
Oreillons, Méningite, SRAS, Grippe]

[Actualisation permanente  ~ maladies emergente / Ré-émergentes]
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Protection des personnels lors de la prise en charg
d’'un patient suspect de maladie contagieuse
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Victimes

L= masgues ahirvrgisors sont whilisés quetidennement oo bl opé note re
pour driter de confammer fespatients bre dime mtervention 2hirorgiso k.
Correstement qivstés sur fes wistmes i fmitent quasi fotalement b
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Four la wietime

mozsque chirurgical simple ant i - p roject ions ;
ou masque A oxygéne sidétresse respirataire.
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Protection des personnels lors de la prise en charg e
d’'un patient suspect de maladie contagieuse

g

Personnels BSPP

Four |z personnel

De manigre spstémat iyue

- maosques de protect ion respiratoire wdividuel filt rantstype FFP @ les FFP 2 sont
suffizant= pour lo grande maojorité des agents infect ieusx.

- gants médicoux

- lunettes de protect ion
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Protection des personnels lors de la prise en charg
d’'un patient suspect de maladie contagieuse

e

g

Post intervention

« Apres avoir deposé le patient a I'hopital, se
deshabiller (les gants en dernier) et jeter tous les
dispositifs a usage unique (masques, lunettes,
tenue Poly Clean® et gants en dernier).
Tous les déchets généres au cours de
I'intervention doivent suivre la voie des DASRI
(déchets d’activité de soins a risque infectieux).
Puis, la cellule sanitaire doit &tre désinfectée
selon la procédure entre chaque patient . »




