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Établissements de santé : mieux contenir les 
poussières issues des travaux 

Introduction
Un des piliers de la prévention et contrôle des Infections Nosocomiales (PCI) est l'hygiène de 
l’environnement des soins de santé (HESS) gérée sous l’égide d’une politique multimodale.
En établissement de santé, protéger les usagers contre les bioaérosols pose un souci d’efficacité. Or, 
il est connu que (i) les infections par inhalation de spores d'Aspergillus et de Mucor proviennent de 
matériaux contaminés, de plantes en pot ou de travaux de construction, de rénovation ou de 
démolition et (ii) que l'augmentation de la contamination de l'air extérieur et/ou intérieur par les spores 
de moisissures qui en résulte est liée auxdits travaux. Enfin, des preuves suffisantes relient les
mycoses, dont les infections invasives peuvent être graves voire mortelles, à l'exposition aux 
moisissures. Comment prévenir l’empoussièrement des zones sensibles dans les ES est-il
devenu le maillon faible d’une HESS multimodale ? Est-il possible de faire mieux et efficace ?

Matériel et Méthodes

Résultats

L’efficacité des mesures de prévention du RIF associé aux travaux en établissement de santé 
repose sur des dispositifs solides, résistants dans le temps et coût-efficace. 
Ce coût doit être pris en compte dans le CCTP dès l’étape d’initiation du projet.
Les évolutions de la gestion et des matériaux de protection des chantiers, incitent à revoir le 
guide "gestion du risque infectieux fongique et travaux en établissements de santé", à 
professionnaliser la gestion de la protection des chantiers en établissement de santé pour 
garantir l’efficience des mesures et libérer du temps aux professionnels de la PCI.

Discussion & Conclusion

Prévention du risque infectieux fongique associé aux 
travaux dans les ES : 
* recommandations actuelles : techniquement dépassées; 
* bâches en polyane fin de 120 μm avec scotch orange, 
panneaux en placoplâtre ou en polypropylène, sont peu 
résistants dans le temps, inefficaces et in fine plus coûteux.

Sur le marché il y a : CleanJob System ®, un système
* d'isolation modulaire, adaptable à de multiples configurations et situations 
spécifiques lors des travaux y compris contre l’amiante; 
* qui peut constituer de véritables barrières étanches qui minimisent fuites et 
infiltrations d'air et, de fait, la contamination des zones à protéger. 
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Retour d’expérience du CHU Amiens-Picardie, de l’Institut 
Gustave Roussy et du CHU de Rouen, site Charles Nicolle : 
démolition d’une salle d’opération en site partiellement 
occupé pour reconstruire une salle hybride.
Résultats : système adaptable, installation et retrait 
rapides; très efficace associé à des mesures adéquates de 
gestion de chantier en site partiellement occupé. 
Permet de maintenir les classifications en ISO 6, 7 ou 8.

Revue de la littérature; visites de chantiers et retour d’expérience et, entre 
autres, le document principal sur lequel se base la gestion des risques liés 
aux travaux en établissement de santé en France est le guide "Risque 
infectieux fongique et travaux en Établissements de Santé : identification du 
risque et mise en place de mesures de gestion" (SF2H et SFMM, 2011)
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Les comptages particulaires réalisés durant tout  le 
chantier montrent le maintien des classifications : 
classe ISO 6 / 7 en SSPI et ISO 7 / 8 dans le couloir 
devant entrée salle de bloc et entrée chantier

Mesures de prévention​
    Installation de 2 systèmes CleanJob
    Identification de circuits séparés soignants/ouvriers (cf. plan)​
    Renfort bionettoyage 
 Surveillance hebdomadaire (particulaire et microbiologique)
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