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� Toujours aviser le service receveur de l’isolement avant le départ du patient
� Minimiser le temps passé dans les aires communes
� Changer la jaquette d’hôpital du patient pour en mettre une propre et appliquer l’hygiène des mains du patient
� Si le patient est en fauteuil roulant : couvrir le fauteuil roulant d’une couverture/drap propre et faire porter l’ÉPI au patient
� Si le patient est en civière/lit : couvrir lit/civière/ridelles ainsi que le patient jusqu’aux épaules avec une couverture/drap propre (laisser la tête 

dégagée), le personnel de soins doit aussi revêtir une jaquette d’isolement, en plus des autres ÉPI indiqués sur l’affiche
� Après utilisation, désinfecter le fauteuil roulant ou la civière en fonction des directives affichées sur la pancarte d’isolement
� Sorties de chambre permises pour assurer le maintien de la mobilité, après consultation de la PCI

� Chambre individuelle
� Porte fermée ou semi-ouverte (maintenir l’affiche d’isolement visible)

� Chambre individuelle
� Pression négative avec SAS
� Porte fermée en tout temps

� Réservé à l’usage exclusif du patient
� Désinfection du matériel selon l’affiche si équipement doit sortir de la chambre

� Informer le 
laboratoire avant 
d’apporter un 
échantillon si SRAS, 
MRSI, grippe aviaire 
ou nouvelle maladie 
émergente

� Décontaminer 
avec une lingette 
désinfectante les 
écouvillons/ tubes/ 
pots

� Placer l’échantillon 
dans un sac Biorisque

� Transport de 
l’échantillon 
uniquement par le 
PAB

� Ne pas envoyer par 
pneumatique

Tableau synthèse des types de précautions

Transport

Chambre
et porte

Matériel
médical

Examen

Laboratoire

� Privilégier les examens dans la chambre 
(radiographie, bronchoscopie, etc.)



� ERV
� Zona localisé

� Herpès disséminé 

� Double 
désinfection de 
la chambre et des 
équipements 

� Durée des 
précautions 
pour Zona et 
Herpès : jusqu’à 
ce que les lésions 
soient sèches et 
recouvertes d’une 
croûte

� Couvrir les lésions 
avec un pansement 
jusqu'à la fin de 
l'écoulement

� Gastroentérite
• Candida auris

• Clostridioides 

difficile

� Désinfection de 
la chambre et des 
équipements en 3 
étapes

• C. Difficile : hygiène 
des mains à l’eau 
et au savon 
obligatoire

� SARM
� BMR* (BGNMR 

et BGNPC)

� Virus respiratoires 
communs** sans 
IMGA ni instabilité 
hémodynamique 
ou respiratoire 

� Conjonctivite
� Streptocoque A***
� Coqueluche
� Oreillons
� Méningite
� Rubéole

� Virus respiratoires 
communs** 
patients instables

� SRAS
� MRSI
� Zona disséminé
� Zona localisé 

(patient 
immunodéprimé)

� Rougeole
� Varicelle
� Variole simienne
� Grippe aviaire
� Nouvelle maladie 

émergente

� Pour rougeole, 
varicelle et zona → 
seul le personnel 
immunisé (vacciné 
ou ayant déjà eu la 
maladie) peut entrer 
dans la chambre

� Pour la variole 
simienne, faire la 
désinfection en 3 
étapes :

� Pour rubéole, 
seul le personnel 
immunisé (vacciné 
ou ayant déjà eu 
la maladie) peut 
entrer dans la 
chambre

� Tuberculose

Visiteurs vivant sous 
le même toit :
� Port du masque de 

procédure dans la 
chambre

� Éviter les lieux 
publics

� Changer le masque 
après la visite

Autres visiteurs :
� Limiter au strict 

minimum
� Un visiteur à la fois
� Port du N-95
� Informer du risque 

de transmission

* BGNMR (bacilles Gram négatif multirésistants) et BGNPC (bacilles à Gram négatif producteurs de carbapénémases)
**Influenza, Covid-19, VRS, parainfluenza, métapneumovirus, rhinovirus, entérovirus, autres
***Maladie invasive (syndrome semblable au choc toxique/ bactériémie/ pneumonie) et infection cutanée étendue (ex. : fasciite nécrosante)
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Tableau synthèse des types d’isolement

(patient 
immunocompétent)

1. Ammonium  
quaternaire 
(temps de contact 
10 minutes)

2. Eau tiède
3. Eau Javel 

• Candida auris : 
Privilégier les
examens dans 
la chambre


