


Définition

* |Infection superficielle endéans 30 jours
(signes cliniqgues ou microbiologiques)
* |Infection profonde dans |’ année

----> Infection tardive par des germes peu
pathogenes (coag neg staph, corynebacter,
propionobacter)

CDC, Federal Register, 63, 116; 1998.
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Epidémiologie

0,5 a 2% des arthroplasties primaires

5% des revisions

— 3° revision, 40% pour infection

60% microorganismes originaires de la peau

Chirurgie : 10% des infections
nosocomiales

Coudane, RCO, 87:728-739; 2001.
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Equation d' Altemeier

Risque = Contamination X Virulence
Rés stance du patient
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Facteurs d' infection d’ implants

e Patient

* Microorganismes

e Conditionsdel’acte chirurgical
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Nombre de germes au niveau de la plaie chirurgicale

(methode « Wound wash-oul»)

Lidwell, JHosp Infect, 4:111-131 ; 1983.
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Colonies bactériennes

 Toute surface reste contaminée malgre la
désinfection

e L acontamination chute suite au nettoyage
mais rapidement retrouve son niveau initial
(intérét de |’ effet remanent)

 Les bactéries colonisent la surface et ensuite
envahissent I’ environnement en utilisant un
« moyen de transport »
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Environnement Chirurgical
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80% des contaminations sont aéroportées
Howorth, Lancet, 16 feb 1985, 386-388.
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Concentration de particules dans I'air/m~

Liawell T Hosp Infect. 4°111-131 : 1983.



Fiche pratique

FEDSTD 209 £

Limites do classe Federal Standard 209 E

01 am

" Mélrique
Anglo-saxon

SO 14644-1

J18 300

w9 A

1060 208




Tableau B.3 — Classes bacteriologiques

Concentration maximale en nombre
de particules viables par metre cube d’air

¢ }
(urc/m™)

Classe
bacteriologique

100

Congres AFISO 2008 : Dr O. Cornu




Tableau B.4 — Performances techniques a atteindre dans les zones a risques des établissements de santé

Objectifs
== = - - — Moyens
1 En activité
Pression Régime d'écoulement Taux
acoustique de 'air de |a zone de renouvellement
de 'air de la salle

Mors presence nt

‘air Taux

Niveau cible de classe | Températuredel'a
d’humidité
spécifiques) de |'air maximale a proteger

de cinetique ) ) f
; q- bacteriologigue (sauf besoins

e particulaire

> 50 volumes/heure

de decontaminatic
de |la zone a proteger
Flux unidirectionnel

a proteger

48 dBA

particulaire a 0,5

Caz26°C 45 % a 65 %

CP 10 B 10

25 volumes/heure
a 30 volumes/heure

Flux unidirectionnel ou

45 dBA
non unidirectionnel

0,5 um m* d'air
45 % a 65 %

1SO

< 350 000 particules
aihaura

> 0.6 um/m? d'air
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Environnement opératoire

e Filtration et renouvellement d air

(filtres HEPA - 20 renouvellements/heure)
— ---> reduction des particules >5 um

e Flux laminaire ? (>0,3 um)
Dharan, JHosp Infect, 51(2):79-84 ; 2002.
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Fic. 2. Plan view of

operating room enclo- ASoiar A
sure showing placement
of objects and optimal
position at operating
table for lateral ap-
proach to the hip, in-
cluding air flow stream-
lines.
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Buchberg, Clin Orthop, 111:151-155 ; 1975.
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| Clinical Orthopaedics
106  Ritter and Related Research

TABLE 3. The Colony Forming Units per Square Foot per Hour for Three Different
Laminar Airflow Conditions During Total Hip Replacement Surgery Only

Horizontal
Laminar Airflow

Vertical
Laminar Airflow
(walless)

Variable

Walless Walled

Number of patients undergoing total hip replacement 189 ) 100
Wound colony forming units per square foot per hour 18 ) 50

Back table colony forming units per square foot per hour — 5 2

ek
]

G

Ritter, Clin Orthop, 369:103-109 ; 1999.

« surgeons interposed between vertical air flow and wound causes
a 27 fold increase in wound contamination »

Taylor, JBone Joint Surg 75(B):503-504 ; 1993.
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Table 1. Patient and operation data. Median (range)

1 2 3
Laminar air Laminar air Conventional
ventilation ventilation ventilation

+ - +

Cotton clothes Occlusive clothes Occlusive clothes
(n30) (n30) (29)

Hip arthroplasty
Age 72 (61-84) 75 (62-85) 76 (70-86)
Men/women 4/11 3M12 4/11
No. of staff in the theater 7 (6-7) B (6-7) 6 (5-7)
Duration of operation (min) 100 (66-140) 85 (72-167) 86 (61-185)
No. of times door was opened 2 (0-7) 2 (1=7) 2 (0-6)

Knee arthroplasty
Age 77 (44-84) 71 (59-79) 73 (55-82)
Men/women 510 4/11 6/8
MNo. of staff in the theater 7 (6-8) 7 (6-8) 7 (6-7)
Operation time (min) 110 (72-162) 95 (75-137) 110 (90-140)
No. of times door was opened 2 (0—14) 2 (0-5) 2 (0-6)

Ahl, Acta Orthop Scand, 66 :17-20 ; 1995.
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Table 2. Air contamination (cfu/m®) in the central area, i.e., close to the operation field, and in the periphery of the operation
theater, at the beginning, in the middle and at the end of the operations (time 1-3). Arithmetic means

Arthroplasty: Knee

Group® 2
(n15)

Central
Time 1 : : : 1.
Time 2 : ; 4° : 1.
Time 3 1

Periphery
Time 1
Time 2
Time 3

b
b

isee Table 1
b superior results in group 2 compared with group 1 (P < 0.05)
¢ inferior results in group 3 compared with group 1 (P < 0.05)
dinferior results in group 3 compared with group 2 (P < 0.05)

Vent Conv ; - Lamint+Occlusif
Ahl, Acta Orthop Scand, 66 :17-20 ; 1995.

« number of bacteria-carrying particlesin the air should
not exceed 10 cfu/ms3 in an operating room »

Whyte JHosp Infect 4:133-139;1983.
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Ventilation conventionnelle |l Ventilation a flux laminaire

Prophylaxie antibiotique

oul non

Nombre d’études 10

Nombre de patients 6"791

Nombre d’infections 90

[aux d'infection [%]|

Extréme

Lew, Hospital Epidemiology and I nfection
Control, CHép 51573948 1996.




Latempérature dans lasalle

Tempeérature Cultures positives (%)
sous 20°C 7,02 (4,37-11,09)
au dessus de 20°C 23,30 (21,18-25,56)

Hamilton, Clin Orthop, 141:237-246 ; 1979.

---> Baissez |latempérature dela salle

Congres AFISO 2008 : Dr O. Cornu




Latempérature dans lasalle

Température du patient Taux d infection (%)
-1,9°C 6->19 X3
Kurz, NEJM, 334:1209-1215 ; 1996.
-1,5°C 5->14
Melling, Lancet, 358:876-880 ; 2004.

---> Réchauffez le patient préalablement a
la chirurgie (2HQ00) et limitez I"hypothermie

ongres AFISO 2008 : Dr O. Cornu




Environnement opératoire

o Sdlevide 13 CFUg/ft?/hr
* Porte ouverte 25 CFU/ft?/hr  (p<0,05)
 S5personnes 447 CFUS/ft?/hr

---> réduisez le nombre de personnes
Inutiles, I’ouverturedesporteset les
mouvements inopportuns

Ritter, Clin Orthop, 111:11-13; 1984.
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Equipe chirurgicale

ALORS WA, INUTILE DE Vous DIRE GWE TOUT LE PERSoniel. FEMININ
e WEIT DYEVX GUE POUR MO .. L ’

Crp

N At .*#"
4 "«%ﬁ?¥ £35
i g ;
&1 T --
i s ‘& "
o == | W >4

ey

Congres AFISO 2008 : Dr O. Cornu




Equipe chirurgicale

Désinfection des mains

nas de maquillage ni bijoux

chapeau et masgue

vétements specifigues

—--->Nepasquitter lebloc et y revenir
avec ces vetements
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Chaussage

SerratiaMarescens - 100- ft course
air settle plates neg
floor neg after 30-50 feet

shoe POS
Ritter, JInf Surg, jan 1984, 81.
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Equipe chirurgicale

e « Desguamation » >10 000 bactéries/min
13% hommes ; 5% femmes en post-menopause
1% femmes en prée-ménopause

o 30% porteurs staph aureus

Staph aureus/nasal + 6.8% <-> - 2.1%
Williams, BMJ, 11:658-662 ; 1959.

e nombre 3--->6 risque x4

Ritter, Clin Orthop, 190:11-13 ; 1984.
Veen, JBJS, T1M8):1812166": 1697




dispersion accrue de bacteries apres |la douche

TOTAL BACTERIAL AIR COUNTS IN FIRST 90 MINUTES AFTER
SHOWERING IN VOLUNTEER 11 (NAKED)

Colony-counts per 0-5 c.ft. of air

| After shower (min.)
Before |——— - | |

shower | Imme- . ’ |
diately | 45 | 75

I

100 | | 190 140 | e
70 85 | | 400 290 |
40 200 | 1000 | 400

125 90 | 280 | 220

N

Speers Lancet, 27:478-480; 1965.
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L’ Infirmiere circulante

Table I. Air contamination in an ultraclean-air enclosure with ¢
The number of cases is in parentheses

CFU/m’".

Stage

Preparation and draping

During operation

* geometric mean

Operation

Unscrubbed, ungowned

G.Mean®

Range

lifferently attired leg holders in

Scrubbed, gowned

G.Mean

Range

TKR
THR

TKR
THR

02 @)
4.8 (7)

1.5 (4)
1.4 {7)

3.4 to 25.7
1.1 t0 13.2

0.4 to 4.1
D3 to 5.1

)

)

5 (11
(7)
(11
(7)

]'

07 tc 469
05076

0.2 to 9.2
0.1 to 4.6

2,6 a 3,2 x plus de contaminations aériennes

Brown, JBJS 78(B):92-94 ;1996.
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Haeri, Clin Orthop, 148:160-162 ; 1980.

OVER THE HOOD  UNDER THE HOOD
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L etts IBISA65R0B57-862 1983.
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Champs | mpermeabl €s, hydrofuges non tlsse (cel lulose-
polypropylene) ou tisse (polyester-polypropyl ene)

Dineen, %&Q,gga%g 96:210-212 ; 1973.




114 écouvillons plaie op + / 595 opérations  (19,16%)

---> 24 infections de plaie (4% !)

55 blouses + / 545 opérations ---> 19 infections de plaie

corrélation chirurgien-blouse-infection plaie : 4 (21,05%)
Hamilton, Clin Orthop, 141:237-246 ; 1979
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Equipe Chirurgicale

e 1 paredegants  58% perforation

e double paire 25% perforation
90% non percue ; 75 min
52% --> pouce ou index du chirurgien

— ---> Changez de gants r égulierement
Chiu, J Orthop Trauma, 7(4):354-356 ; 1993.
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Responsable mais pas coupable

e Causes multi-factoridles:
O, 30% ->80% 11,2% -> 5,2%
Greif, NEJM, 342:161-167

e Pas de demi-mesure en asepsie
— Comportement Exemplaire
— Définition et Respect des Procedures

— Réduction du nombre d’ intervenants et des
mouvements inopportuns
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