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1 ÉNONCÉ DE LA POLITIQUE

Cette politique vise à déterminer les lignes de conduite et à uniformiser celles-ci concernant la décontamination de dispositifs médicaux réutilisables.  Le but visé est d’assurer à nos usagers un service de qualité qui respecte les normes.

2 CHAMPS D’APPLICATION

Cette politique vise à répondre aux exigences de  la Loi sur les services de santé et les services sociaux, L.Q. 1991, c.42, mod. par. L.Q. 2005, c.32.
Elle fait également référence aux normes nationales du Canada, établies par l’Association Canadienne de Normalisation (CSA) concernant l’entretien de dispositifs médicaux réutilisables.

Cette politique s’adresse aux intervenants suivants : 

· gestionnaires de la centrale de stérilisation 

· gestionnaires des secteurs satellites 

· Tous les intervenants œuvrant au XXXX et ayant à utiliser du matériel traité par la centrale de stérilisation. 

3 DÉFINITIONS
Aire de circulation : 

Dans un édifice, aire réservée à la circulation (ex. : les corridors, les rampes, les escaliers mécaniques, les ascenseurs, les entrées, les vestibules, etc.).(Z314.13-01).
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Agent stérilisant : 

Entité chimique ou combinaison d’entités ayant une activité microbicide suffisante pour obtenir la stérilité dans des conditions définies. (ISO14937-01)

Appareil de lavage ultra-sons : 

Appareil qui utilise la cavitation produite par les ultra-sons pour le nettoyage des dispositifs médicaux. (Z314.8-00).

Appareil laveur-désinfecteur : 

Appareil qui lave et désinfecte les dispositifs médicaux. (Z314.8-00)

Appareil laveur-décontaminateur : 

Appareil qui lave et décontamine les dispositifs médicaux. (Z314.8-00)

Catégorie de risques : 

Classement attribué à un dispositif utilisé pour les soins des usagers d’après les risques d’infection dus à son utilisation. Les catégories de risques sont les suivantes : 

a) dispositifs critiques : Dispositifs qui pénètrent dans les tissus stériles, notamment le système vasculaire. L’utilisation des dispositifs critiques présente de grands risques d’infection s’ils sont contaminés par toute catégorie de micro-organismes, notamment des spores bactériennes. Le retraitement des dispositifs critiques nécessite un nettoyage méticuleux suivi d’une stérilisation;

b) dispositifs semi-critiques : Dispositifs qui entrent en contact avec les muqueuses ou les lésions cutanées, habituellement sans y pénétrer. Le retraitement des dispositifs semi-critiques nécessite un nettoyage méticuleux suivi d’une désinfection radicale ( le niveau de désinfection requis dépend de l’article). Selon le type de dispositif et son utilisation prévue, une désinfection intermédiaire peut être acceptable; 

c) dispositifs non-critiques : Dispositifs qui ne touchent que la peau intacte et non les muqueuses ou qui ne touchent pas directement les usagers. Le retraitement des dispositifs non-critiques nécessite un nettoyage et/ou une désinfection superficielle. 

Note : On attribue une catégorie de risques à un dispositif en fonction de son traitement terminal, et non du traitement de décontamination utilisé. (Z314.8-00)

CCPICS : Comité conjoint de prévention des infections et de la centrale de stérilisation.

Décontamination : 

Processus de nettoyage, suivi par l’inactivation des micro-organismes pathogènes afin de rendre sécuritaire la manipulation d’un objet. (Z314.14-04)
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Désinfectant : 

Agent chimique qui tue la plupart des micro-organismes pathogènes mais pas nécessairement les spores bactériennes résistantes. On utilise les désinfectants avec des objets inanimés, notamment les dispositifs médicaux. (Z314.8-00)

Désinfection : 

Processus qui tue la plupart des micro-organismes pathogènes mais qui détruit rarement toutes les spores. Les niveaux de désinfection sont notamment :

a) désinfection de haut niveau : Tous microorganismes sauf spores bactériennes abondantes;

b) désinfection intermédiaire : Inactive M. Tuberculosis et la plupart des virus ou champignons mais peu les spores; 

c) désinfection faible niveau : La plupart des microorganismes sauf le bacille tuberculeux et les spores.

Détergent : 

Agent de nettoyage synthétique pouvant émulsifier l’huile et mettre les salissures en suspension. Un détergent contient des surfactants qui ne précipitent pas dans l’eau dure, et il peut aussi contenir des protéases et des agents de blanchiment. (Z314.8-00).

Dispositif médical : 

Tout instrument, appareil, matériel ou autre article, employé seul ou combiné à autre chose, conçu par le fabricant pour être utilisé par des humains aux fins suivantes :

a) diagnostiquer, prévenir, surveiller, traiter ou soulager une maladie.

b) diagnostiquer, surveiller, traiter ou soulager une blessure ou un handicap ou pour compenser ceux-ci;

c) examiner, remplacer ou modifier l’anatomie ou un processus physiologique ou vérifier la conception.

Un dispositif médical n’exerce pas son action principale prévue dans/ou sur le corps humain par des moyens pharmaceutiques, immunologiques ou métaboliques, mais il peut être assisté dans ses fonctions par ces moyens. (Z314.15-03)
Dispositif médical réutilisable stérile : 

Dispositif qui peut être réutilisé selon les normes du fabriquant en utilisant les méthodes de nettoyage, de désinfection et de stérilisation sans altérer l’intégrité physique et mécanique de l’instrument, l’objet ou l’article. Processus validé, utilisé pour éliminer les micro-organismes viables d’un dispositif médical.

Enzymatique : 

Solution de trempage utilisée pour détruire les protéines sériques aidant à faire décoller les déchets biologiques
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Équipement de protection individuelle (ÉPI) : 

Vêtement ou équipement spécialisé : tablier imperméable, visière, gants que portent un employé selon l’endroit de décontamination, pour se protéger des éclaboussures. (Z314.8-00).

Étape de décontamination : 

Les étapes de la décontamination sont : le tri, le démontage, le trempage, le nettoyage (manuel et mécanique), le séchage, l’inspection et la lubrification. 

Glutaraldhéyde : 

Solution désinfectante de haut niveau utilisé pour les dispositifs médicaux réutilisables de catégorie semi-critique  

Micro-organismes : 

Organisme vivant de dimensions microscopiques. Le terme s’applique généralement dans cette norme aux bactéries, aux champignons, aux virus et aux spores bactériennes. (Z314.15-03).

Nettoyage : 

Élimination de la souillure. 

Note : Les souillures sont notamment la charge biologique et des matières organiques provenant des usagers comme des cellules, des sécrétions ou des produits d’excrétion. 

Secteurs satellites : 

Les différents secteurs de soins et services autre que la centrale de stérilisation ou s’effectue l’entretien des dispositifs médicaux réutilisables.

Stérilisation : 

Processus validé, utilisé pour éliminer les micro-organismes viables d’un dispositif médical réutilisable.

Transport : 

Processus de déplacement de dispositifs médicaux réutilisables entre un secteur satellite et la centrale de stérilisation. (Z314.14-04)

4 OBJECTIFS

· Assurer un contrôle de qualité optimale afin d’éliminer les risques de prolifération des micro-organismes et de transmission croisée d’infections.

· Permettre de procéder dans un deuxième temps à un processus de stérilisation.

· Avoir un milieu de travail propre et sécuritaire.

· Transmettre l’information aux secteurs satellites sur les étapes qui les concernent du processus de décontamination des dispositifs médicaux réutilisables.

· S’assurer que les préposés de la centrale de stérilisation connaissent et comprennent toutes les étapes du processus de décontamination selon le guide de formation en vigueur.
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5 RÔLES ET RESPONSABILITÉS

5.1 Gestionnaire à la centrale de stérilisation

En collaboration avec le chef d'équipe;

· Gestion et coordination des divers intervenants :

· Coordonner et s’assurer de la participation multidisciplinaire à la stérilisation des dispositifs médicaux en déterminant les rôles de chaque intervenant.

· Surveillance :

· Documenter la situation dans la centrale de stérilisation ainsi que dans les divers secteurs satellites quant au respect des pratiques établies dans le cadre de la présente politique par l’exécution d’audit.

· Collaborer à dresser le portrait des ressources humaines affectées tant à la centrale de stérilisation que dans les secteurs satellites.

· Collaborer à la conception d’une grille d’évaluation des pratiques.

· Politiques, procédures et mesures de soutien :
· Effectuer des recensions des écrits afin de déterminer les meilleures pratiques et de les mettre à jour.

· Élaborer des fiches techniques spécifiques à la décontamination.

· Collaborer au choix de sources d’informations valides et de documentation pertinente guidant les pratiques.

· Faire valider les lignes directrices de la présente politique par les membres du comité de prévention des infections.

· Mettre en application la présente politique et assurer son suivi.

· Valider chaque année et/ou au besoin les normes CSA et effectuer les changements nécessaires en collaboration avec le comité de prévention des infections de toutes les nouveautés en matière de décontamination.

· Effectuer la révision de cette politique.

· Entretien et réparation :

· Établir un calendrier d’entretien hebdomadaire, effectué par les préposés en décontamination pour chaque appareil de décontamination.

· Communiquer avec le service de génie biomédical lors de bris d’appareil de décontamination.

· Éducation et formation :

· Définir les besoins en matière de formation et de ressources de références (ex : guides).

· Contribuer au développement de l’expertise en matière de décontamination.

· Assurer l’élaboration et l’utilisation d’un programme de formation de base pour les ressources humaines œuvrant en décontamination.
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· Assurer  l’accessibilité à un programme de formation de base en prévention des infections (pratiques de base) adapté aux besoins des ressources humaines œuvrant  au service de décontamination ainsi que dans les divers secteurs satellites.

· Assurer l’accessibilité à un programme de formation continue portant tant sur la prévention des infections (dont les pratiques de base) que sur la décontamination.

· Évaluation et contrôle :

· Déterminer des indicateurs de gestion et d’évaluation de la qualité.

· S’assurer que les intervenants visés recourent aux meilleures pratiques (évaluation, soutien, formation).

· Collaborer à l’évaluation du personnel par la mise en place d’audits portant sur les pratiques du personnel œuvrant en décontamination et ce de façon régulière.

· Bâtir un outil informatisé afin de valider toutes les étapes de la décontamination et ainsi établir une traçabilité des dispositifs médicaux réutilisables avec une augmentation du contrôle de la qualité et en superviser les résultats.  

· Gestion des incidents et des accidents

· Rédiger un rapport en regard d’incidents et d’accidents survenus dans le cadre de pratique effectuée en décontamination.

· Agir à titre de personne ressource lors d’incidents et d’accidents survenant dans le cadre de l’exécution d’un processus de décontamination.

· Achat :

· Collaborer avec le service des achats afin d’assurer le suivi auprès des fabricants des différents dispositifs médicaux réutilisables afin d’obtenir les recommandations concernant le retraitement de ces derniers.

· Communication et information :

· En collaboration avec l’équipe de prévention des infections ainsi qu’avec les gestionnaires des secteurs satellites, amorcer une démarche promotionnelle visant à diffuser la politique à tous les services et à tous les niveaux hiérarchiques concernés.

· Collaborer à la détermination des modalités de diffusion de l’information et d’échange entre la centrale de stérilisation et les secteurs satellites et ce à tous les niveaux hiérarchiques.

· Communiquer aux secteurs satellites la possibilité d’un retard lors de bris mécanique.

5.2 Service de prévention des infections 

· Surveillance :

· Documenter la situation dans la centrale de stérilisation ainsi que dans les divers secteurs satellites quant au respect des pratiques établies dans le cadre de la présente politique.
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· Surveiller et enquêter sur les différentes infections pouvant être associées à la décontamination de dispositifs médicaux réutilisables.

· Rédiger au besoin des rapports et des recommandations en regard des pratiques et des problématiques associées à l’utilisation des dispositifs médicaux réutilisables.

· Collaborer à dresser le portrait du personnel affecté tant à la centrale de stérilisation que dans les secteurs satellites.

· Collaborer à la conception d’une grille d’évaluation des pratiques.

· Politiques, procédures et mesures de soutien :

· Collaborer avec le gestionnaire de la centrale de stérilisation en regard de la recension des écrits et de la détermination des meilleures pratiques.

· Collaborer avec le gestionnaire de la centrale de stérilisation ainsi qu’avec les gestionnaires des secteurs satellites de la mise en application de la présente politique ainsi que de son suivi.

· Collaborer à la révision des lignes directrices de cette politique.

· Faire valider les lignes directrices de la présente politique par les membres du comité de la prévention des infections.

· Collaborer au choix de sources d’informations valides et de documentation pertinente guidant les pratiques.

· Éducation et formation :

· Collabore à la définition des besoins en matière de formation et de ressources de références (ex : guides).

· Collaborer à la rédaction d’outils, de guides ou de procédures portant sur la décontamination des dispositifs médicaux réutilisables pour la centrale de stérilisation ainsi que pour les secteurs satellites.

· Contribuer au développement de l’expertise en matière de décontamination.

· Collaborer à l’accessibilité d’un programme de formation de base en prévention des infections (pratiques de base) adapté aux besoins des ressources humaines œuvrant  au service de décontamination ainsi que dans les divers secteurs satellites.

· Collaborer à l’accessibilité d’un programme de formation continue portant tant sur la prévention des infections que sur la décontamination.

· Évaluation et contrôle :

· Collaborer à la détermination des indicateurs de gestion et d’évaluation de la qualité en matière de décontamination.

· Collaborer à l’évaluation du personnel par la mise en place d’audits portant sur les pratiques du personnel œuvrant en décontamination.

· Recevoir, analyser et faire les recommandations en regard des audits effectués par la centrale de stérilisation. 
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· Communication et information :

· En collaboration avec le gestionnaire de la centrale de stérilisation ainsi que les gestionnaires des secteurs satellites amorcer une démarche promotionnelle visant à diffuser la politique à tous les services et à tous les niveaux hiérarchiques concernés.

· Collaborer à la détermination des modalités de diffusion de l’information et d’échange entre le service de décontamination et les secteurs satellites et ce à tous les niveaux hiérarchiques.

· Gestion des incidents et des accidents :

· Collaborer à la rédaction d’un rapport en regard d’incidents et d’accidents survenus dans le cadre de pratique effectuée en décontamination.

· Agir à titre de personne ressource lors d’incidents et d’accidents survenant dans le cadre de l’exécution d’un processus de décontamination.

· Achat

· Collaborer avec le comité sur l’évaluation de fournitures, mobilier, équipements généraux et médicaux afin d’assurer le suivi auprès des fabricants des différents dispositifs médicaux réutilisables afin d’obtenir les recommandations concernant le retraitement de ces derniers.
5.3 Gestionnaires  des secteurs satellites 

En collaboration avec le chef d'équipe;

· Politiques, procédures et mesures de soutien :
· Mettre en application la présente politique et assurer son suivi.

· Éducation et formation :

· Consulter au besoin le gestionnaire de la centrale de stérilisation pour sa mise à jour et/ou avoir réponse à ses interrogations en matière de décontamination.

· Rendre disponible au personnel, les différents outils de références : politiques, procédures, fiches techniques et manuels d’utilisation du fabriquant des différents équipements.

· Définir les besoins en matière de formation et de ressources de références (ex : guides).

· Évaluation :

· S’assurer que le personne visé ait recours aux meilleures pratiques (évaluation, soutien, formation).

· Assurer le suivi, suite au rapport d’audits, portant sur les pratiques en décontamination du personnel œuvrant dans son secteur et ce de façon régulière.

· Gestion des incidents et des accidents :

· Aviser et assurer le suivi auprès du gestionnaire de la centrale de stérilisation et/ou l’équipe de prévention des infections de toutes anomalies survenant dans le processus de décontamination.
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· Rédiger un rapport en regard d’incidents et d’accidents survenus dans le cadre de pratique effectuée en décontamination.

· Achat :

· Lorsque son secteur satellite est impliqué, collaborer avec le comité sur l’évaluation de fournitures mobilier, équipements généraux et médicaux afin d’assurer le suivi auprès des fabricants des différents dispositifs médicaux réutilisables afin d’obtenir les recommandations concernant le retraitement de ces derniers.

· Communication et information :

· En collaboration avec l’équipe de prévention des infections ainsi qu’avec le gestionnaire de la centrale de stérilisation, amorcer une démarche promotionnelle visant à diffuser la politique dans son secteur à tout le personnel.

5.4 Comité conjoint de prévention des infections et de la centrale de stérilisation (CPICS)

· S’assurer du contrôle de la qualité des dispositifs médicaux réutilisables
· Participer aux discussions des gestionnaires de la centrale de stérilisation et de ses secteurs satellites quant à la conformité de notre méthode de décontamination avec les recommandations des fabricants lors d’achats de nouveaux dispositifs médicaux.

· Assurer la transmission de toute information.

5.5 Préposés de la centrale de stérilisation

· Politiques, procédures et mesures de soutien :

· Connaître, comprendre et appliquer les politiques et les procédures de décontamination.

· Utiliser le bon équipement de protection individuelle.

· Éducation et formation :

· Participer aux mises à jour ou au programme de formation afin de parfaire ses connaissances.

· Consulter les différents outils de références mis à sa disposition.

· Évaluation et contrôle :

· Effectuer les tests de contrôle de qualité selon l’horaire et la fréquence déterminée. 

· Enregistrer toutes les données des laveurs-décontaminateurs sur les registres prévus à cet effet.

· Gestion des incidents et des accidents :

· Aviser le gestionnaire de la centrale de stérilisation de tout bris mécanique ou anomalie des équipements de décontamination.
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· Entretien et réparation :

· Effectuer l’entretien des équipements destinés au processus de décontamination selon la procédure établie.

· Participer à la propreté des lieux.

5.6 Préposés des secteurs satellites

· Connaître et comprendre chaque étape de la décontamination.

· Utiliser adéquatement  les différentes solutions lors des étapes de décontamination.

· Aviser le gestionnaire de son service de tout bris mécanique ou anomalie dans les procédures de décontamination.

· Utiliser un équipement de protection individuelle. 

· Participer à la propreté des lieux physiques.

· Se procurer les solutions adéquates aux procédures de décontamination établies par la centrale de stérilisation.

5.7 Gestionnaire du service de la salubrité

· Respecter les procédures de nettoyage établies avec les gestionnaires de la centrale de stérilisation selon les normes (CSA).

5.8 Responsable du service de génie biomédical

· Établir conjointement  avec les gestionnaires de la centrale de stérilisation un calendrier d’entretien préventif pour les appareils de décontamination.

· Consigner les données d’entretien préventif des appareils de décontamination.

· Communiquer avec les compagnies lors de bris des appareils de décontamination et documenter le dossier. 

· Assurer le suivi afin de rétablir rapidement le fonctionnement des stérilisateurs défectueux.

5.9 Gestionnaire du service des installations matérielles

· Entretien et réparation :

· Établir conjointement avec les gestionnaires de la centrale de stérilisation un calendrier d’entretien préventif d’eau, de vapeur et d’air.

· Évaluation et contrôle :

· S’assurer que les tests de qualité soient effectués selon le calendrier établi et que les résultats soient consignés.

· Aviser le gestionnaire de la centrale de stérilisation de toutes situations pouvant avoir un impact sur la qualité de la décontamination.
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6 CONDITIONS PHYSIQUES DE BONNE PRATIQUE

6.1 Aire, circulation et tenue de travail

6.1.1 Aire de travail (centrale de stérilisation)
· L’aire de décontamination est séparée des autres aires de travail par un mur. 

· Les murs sont faits de matériaux résistants aux nettoyages fréquents. 

· Les planchers sont faits de matériaux antidérapants.

· Les plafonds sont faits de matériaux non poreux et ne libèrent pas de fibres.

· Les surfaces de travail sont faites d’acier inoxydable.

· Les portes de la zone de décontamination restent fermées en tout temps.

· L’air usé est rejeté vers l’extérieur sans recirculation.

· La qualité de l’air respecte les normes suivantes:

· 10 changements d’air /heure (norme Z317.2).

· Circulation des aires propres (pression positive) vers les aires contaminées (pression négative).

· Évacuation selon la norme de ventilation des établissements de santé (Z317.2).  

· Radiateurs et ventilateurs portatifs ne sont pas permis.

· La température et l’humidité relative  respectent les normes suivantes:

· Température se maintient entre180 & 230C (680 & 730F) (norme Z317.2).

· Humidité relative se maintient entre 300 & 600 %.

· Les procédures et la fréquence de nettoyage des lieux physiques sont établies conjointement par les gestionnaires de la centrale de stérilisation et de la salubrité soit une fois/jour.

· L’éclairage est conforme à la norme (Z317.5).

· Un système de lavage des mains est installé à l’entrée et la sortie de l’aire de décontamination.

6.1.2 Aire de travail (secteurs : utilité souillée)

· L’aire de décontamination est séparée des autres aires de travail. 

· Les murs sont de matériaux résistants aux nettoyages fréquents.

· Les planchers sont de matériaux antidérapants.

· Les plafonds sont de matériaux non-poreux et ne libèrent pas de fibres.

· Les surfaces de travail sont fait d’acier inoxydable.

· Les procédures et la fréquence de nettoyage des lieux physiques sont établies conjointement par le gestionnaire du secteur satellite et de la salubrité soit une fois/jour.  
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6.1.3 Circulation et tenue de travail (centrale de stérilisation)

· Elle est limitée au personnel autorisé seulement. 
· L’uniforme vert du CSSS de Sorel-Tracy est obligatoire dans cette aire.
· Les cheveux doivent être complètement recouverts par un bonnet.  
· Le préposé doit porter l’ÉPI c’est-à-dire masque, lunette protectrice, gants de travail et blouse de protection en tout temps.
· Le préposé doit retirer l’ÉPI avant de sortir de l’aire de décontamination.
6.1.4 Circulation et tenue de travail (secteurs)

· Minimiser la circulation dans l’aire de décontamination au moment de celle-ci.

· Le préposé doit porter l’ÉPI c’est-à-dire, masque, lunette protectrice et gants de travail, blouse de protection si risque d’éclaboussures. 

6.2 Mesure de lutte contre l’infection

· Les objets pointus et tranchants sont enlevés préalablement avant de parvenir en salle de décontamination et jetés dans un contenant bio-risque. 
· Un système de douche oculaire est accessible à tous les préposés à la centrale  de stérilisation et autres.
6.3 Zones et appareils de décontamination

· Les surfaces de travail à la centrale de stérilisation sont nettoyées au début de chaque service et par contre seulement une fois/jour dans les secteurs satellites.

· Les appareils de décontamination : appareil à ultra-sons, laveur-décontaminateur, laveur-désinfecteur sont installés et entretenus selon les recommandations du fabricant. 

· Un calendrier est établi pour l’inspection et l’entretien préventif des appareils de décontamination.

6.4 Transport des dispositifs contaminés 

· Les dispositifs médicaux réutilisables contaminés sont transportés dans des contenants fermés et déposés sur un chariot au local 1501 de décontamination.
· Les dispositifs médicaux réutilisables contaminés sont acheminés selon un horaire établi par le gestionnaire de la centrale de stérilisation.
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7 PROCÉDURES DE DÉCONTAMINATION

7.1 Procédure générale
Les objets pointus et tranchants sont retirés des dispositifs médicaux avant d’être amenés à l’aire de décontamination.

Les dispositifs médicaux sont :

· toujours transportés dans des contenants fermés.

· traités selon les recommandations du fabricant.

· sont vérifiés à l’air comprimé avec lumen.

7.2 Tableau des différents processus utilisés pour définir les procédures spécifiques
7.2.1 Mousse enzymatique :

· Temps de contact minimal 5 minutes.

· Brossage + irrigation avec une seringue au besoin.

· Suivi d’un rinçage.

· Asséché.

· Ensaché/contenant transport fermé.
7.2.2 Trempage & nettoyage :

· Brossage + irrigation avec une seringue au besoin.

· Solution enzymatique 15 à 20 minutes.

· Suivi d’un rinçage.

· Ensaché/contenant transport fermé.

7.2.3 Lavage manuel :

· Nettoyer avec linge imbibé de solution enzymatique.

· Brossage + irrigation avec une seringue au besoin.

· Suivi d’un rinçage.

· Ensaché/contenant transport fermé.

7.2.4 Laveur ultrasonique :

· Brancher le dispositif canulé au bon adaptateur.

· Durée selon les recommandations du fabriquant. 

· Suivi d’un rinçage.

7.2.5 Laveur décontaminateur :

· Avec chariot et cycles adaptés aux différents dispositifs.

· Enregistrement de chacune des charges (voir annexe 1).

7.2.6 Laveur désinfecteur d’endoscopie :

· Avec cycles de détergent enzymatique, de désinfection au glutaraldéhyde et des rinçages adaptés. 
Politique visant la décontamination de dispositifs médicaux réutilisables

7.2.7 Désinfection de haut niveau :

· Temps de trempage recommandé du fabricant dans le glutaraldéhyde suivi de 3 trempages dans l’eau stérile.

· Assécher et emballer.

7.3 Procédures spécifiques

Les procédures spécifiques pour les dispositifs médicaux réutilisables doivent être appliquées dans chacun des secteurs respectifs pour ensuite être acheminés à la salle de décontamination de la centrale de stérilisation.

Centrale de stérilisation
Salle de lavage 

Les dispositifs médicaux réutilisables sont triés et démontés selon les méthodes de retraitement par les préposés à la centrale de stérilisation.

# 7.2.2, 7.2.3, 7.2.4

Salle de décontamination

# 7.2.2, 7.2.3, 7.2.4, 7.2.5, 7.2.7
Endoscopie

Certains dispositifs sont traités ( amené à l’aire stérile.

# 7.2.2, 7.2.3, 7.2.6
Imagerie médicale
Fusil à biopsie qui a une procédure spéciale du fabricant et amené à l’aire stérile.

# 7.2.1, 7.2.7
Inhalothérapie , Fonction respiratoire, Anesthésiologie
# 7.2.1, 7.2.2, 7.2.3 

Salle d’accouchement,
Les dispositifs médicaux réutilisables sont démontés par les préposés du satellite.

# 7.2.1, 7.2.3, 7.2.7

Secteurs
# 7.2.1

Clinique externe
# 7.2.1, 7.2.2, 7.2.7
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