Goins

Nouvelle-Aquitaine

Conduite a tenir devant une infection
invasive a SGA en ES

Cas probable ou confirmé (iiGAS) isolé

l

Recherche des contacts en ES :
Identifier les contacts hospitaliers
(7j avant symptdmes —, 24h aprés traitement)

|

CONTACTS :
Co-patient de chambre

ou

Soignant, visiteur ou autre personne exposée sans
masque adapté a la prise en charge du patient
pendant plus de 8h

Ou
Bébé né d'une meére avec IU ou infection invasive a

SGA

1

Vulnérabilité*

|

Oui Non
Antibioprophylaxie

recommandée HCSP
dans les 10 jours qui
suivent le contact

Surveillance clinique +
Information

* soignant / patient vulnérable :

les femmes enceintes de plus de 37 semaines d'aménorrhée,
les nouveau-nés (jusqu'a 28 jours de vie),

les femmes ayant accouché dans les 28 jours précédents,
les personnes agées de plus de 65 ans,

les personnes ayant une varicelle dans les 7 jours qui
précedent le début des signes chez le cas index et jusqu'a 24
heures apres le début de I'antibiothérapie du cas index,

les personnes vivant dans des conditions particuliéres de
précarité (personnes sans domicile fixe par exemple),
I'ensemble des sujets contacts vivant sous le méme toit
gu'un cas, lorsqu’un d'entre eux nécessite une
antibioprophylaxie.
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Guide pour la prévention et l'investigation des infections
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Si suspicion
d'IAS

l

Recherche de l'origine de la contamination parmi
les proches du patient

|

Symptémes (pharyngés évocateurs d'angine,
cutanés) dans I'entourage familial/proche

Non Oui
IAS possible Arrét des investigations

l

Recherche d'autres cas en intégrant le voisin de
chambre
Enquéte chez les professionnels qui ont pris en
charge le patient
Vérification et sensibilisation au bon port du masque
et utilisation des PHA

1

Signalement externe

|

Concertation avec les autres intervenants
(biologiste, médecin du travail, cadre de santé,

responsable de l'unité)

Si choix de dépistage
de professionnels
(Trod + culture)

l

Surveillance de

Résultats positifs ? l'apparition d'autres cas

et recherche
rétrospective
Sensibilisation au bon

1 1 port du masque et

Oui Non utilisation des PHA

l |

Si 2 cas nosocomiaux
en 6 mois dans la
méme unité

Antibiothérapie et
éviction jusqu'a 24h
apreés le début du
traitement

Recherche des contacts

Cellule de crise
Dépistages pharyngés
de tous les
professionnels qui ont
pris en charge les
patients

l

Si recherche positive
chez un ou des
professionnels
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