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Difficultés

o Diagnostic
Disponibilité d’un dermatologue

o Coordination de la prise en charge
Médecin coordonnateur
Capacité a organiser une cellule de crise
Acces aux traitements

o Mise en ceuvre des mesures de gestion et de contrdle

Ressources matérielles (points d’eau correctement équipés, EPI) et
humaines

o Entretien de I'environnement des résidents
Locaux
DM partagés

o Circuit du linge
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Mesures de prevention et de contrdle

o Existence d’'un protocole

identification, confirmation de la parasitose, signalement
des l'apparition du premier cas

CAT et définition des responsabilités (constitution de la
cellule d’appui)

bilan rapide de I'épidemie

mesures d’hygiene et stratégie therapeutique
2 Communication :

réesidents,

visiteurs,

professionnels,
o de 'EHPAD,
0 et medecins géeneralistes
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Traitement q)

o Pas de consensus pour le traitement local et/ou oral

o Les traitements des cas confirmeés et des cas
contact doivent étre simultanés
Traitement per os privilegié (ivermectine, Stromectol®)
o facilité d'utilisation,
0 sile nombre de cas est important.

PosoLOGIE DU STROMECTOL® EN FONCTION
DU POIDS (SOURCE VIDAL)

Poids corporel (kg) Dose en nombre decp a3 my
15324 kg 1cp
25435 kg 2
36 450kg 3cp
51 a65kg dp
bt a7%kg Sp
= 80 kg bcp

0 prise en dehors des repas (posologie : 200 ug/ kg)
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Traitement

En cas de traitement local (benzoate de benzyle/sulfiram,
Ascabiol®):

0 Appliguer préférentiellement le soir au coucher, avec un pinceau
individualisé, sur peau propre et seche (douche préalable),

insister sur les lésions, les plis,

cuir chevelu compris
Renouveler I'application 10 a 15 minutes apres (contact 12 a 24h)
Douche a 24h
Changer la literie et mettre des vétements propres

Un badigeon peut étre renouvelé une fois si necessaire, 8 jours
apres la premiere application

O O 0O O
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Mesures d’hygiene @

o Mise en place des precautions compléementaires
« contact »

sur prescription médicale

o pour 48h minimum apres la derniere application du
traitement, apres examen des lésions

signalisation sur la porte de la chambre,

si possible chambre individuelle ou regroupement des cas,
0 limiter les déeplacements du résident pendant les PC
port de gants et surblouse UU a manches longues,

recueilllir les déchets dans la chambre et fermer le sac
dans la chambre (évacuation par la filiere « DASRI »)
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= Mesures d’hygiene ¢
o Mise en place des precautions complementaires

« contact »

= Hygiene des mains :
0 Les produits hydroalcooliques sont inefficaces vis-a-vis du
sarcopte

o Apres le retrait des gants, pratiquer un lavage simple des
mains, puis une friction avec un produit hydroalcoolique




Epidémies de gale en EHPAD

Gestion du linge

o linge porté dans les 8 jours précedents le constat de
I'infestation parasitaire et jusqu’a la levée des mesures

o traitement

Linge supportant un lavage > 60<C.:

0 Le placer dans un sac plastique ou hydrosoluble, puis I'évacuer par
le circuit habituel

Linge ne supportant pas un lavage > 60C.:

0 Pulvériser dans le sac un produit acaricide type A-PARL, fermer le
sac et attendre le temps de contact préconisé (3h) avant traitement
par le circuit habituel

Linge ne supportant pas un lavage > 60T et en I'ab sence de

produit :

0 Laisser le linge dans une poche fermée hermétiguement pendant 8
jours, puis circuit habituel
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Gestion de I'environnement

o Matériel
Privilégier le matériel UU ou individualisé au patient

Si matériel réutilisable en tissu le traiter avec une
poudre acaricide dans un sac plastique (contact 3h)

o Environnement
Le traitement par un acaricide (A-PARL) n’est indiqué
gue dans les cas de gale profuse
a A discuter pour les gale communautaires au regard de
I'importance de I'épidémie
0 Tout mobilier en tissu ayant été en contact avec un cas

confirmé devra étre traité par la poudre acaricide, puis
aspiration apres 3h de contact

Le personnel en charge de I'entretien devra étre protége



R | masgues, qui possédent des systémes de filtration appropriés & une exposition chimique, peuvent

Appareils de protection respiratoire :

Les fabricants de produits acaricides préconisent le port d'un masque adapté et agrée en cas de traitement intensif (importante surface a
traiter) ou d'exposition importante (concentration supérieure aux limites d'exposition).

Le guide du CClin Sud-ouest recommande le port d'un masque A2P3 réutilisable ou PPAZP3
a usage unigue en cas d'utilisation d'un acaricide pour I'environnement quel qu'il soit. Ces

étre commandés sur internet (voir "équipements de protection individuelle").

Les grandes surfaces de matériels de bricolage vendent des masgues de protection avec systéme de filtration ABP2 pour les expositions
aux produits phytosanitaires (conforme & la norme CE EN140).

TABLEAU 2 RECAPITULATIF DES CARACTERISTIQUES DE L’A-PAR ®

A-PAR® aérosol

Composition Néo Pynamine Forte {0,190 g) - Sumithrine {0,190 g) - Excipient + gaz propulseur gsp 125 g

Présentation Solution en aérosol de 125 g (200 ml)

Prix indicatif Environ 10 € le flacon vendu en officing, non remboursé

Propriétés Antiparasitaire utilisé principalement pour les textiles et la literie (vétements, rideaux, fauteuils, siége auto,

casque de moto, intérieur des gants, chaussons, chaussures. ..) mais aussi le mobilier de stockage du linge
Mode d'emploi Un flacon permet de traiter une chambre (lit, grande armoire) : & pulvériser sur toute la surface (les deux

faces des oreillers, couette...) en tenant I'aérosol & 30-40 cm de "article & désinfecter

- Temps de contact d'environ trois heures

- Aération des locaux

- Nettoyage aprés désinfection conseillé par le fournisseur

Précautions d'emploi Me doit pas &tre utilisé par un asthmatique ou en sa présence

Avantages/Inconvénients  La literie décontaminée est réufilisable dans les 12 heures aprés pulvérisation sans lavage et deux heures
pour les vétements

Fournisseur OMEGA PHARMA - BPB5O -92 542 Montrouge cedex. Tel : 0155481800
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Autres mesures concernant le résident
o Procéder a une toilette et au changement des

Q

vétements quotidiennement,

Limiter les déplacements hors de la chambre pendant
la periode d’isolement.

Mesures concernant les visiteurs

Q

limiter le nombre de visiteurs pendant la période de
contagion,

suivre les recommandations du personnel,

ne pas s’'assoir sur le lit du resident, ni déposer d'effets
personnels,

ne pas utiliser les toilettes de la chambre.



Maladies infecticuses

Epidémie de gale communautaire
Guide d"investigation et d"aide i la gestion
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RECOMMANDATIONS
GONGERNANT
LA GESTION DE LA GALE
DANS LES ETABLISSEMENTS
DE SOINS ET MEDICO-SOCIAUX




LES BONNES
PRATIQUES
DE SOINS

EN ETABLISSEMENTS

D'HEBERGEMENT
EPOUR PERSOMNNES
AGEES DEPENDANTES

Direction Genérale de la Santé
Direction Géndrale de "Action Soclale

Societd Frangaise de Geriatrie et Gerontologie

Quelques recommandations

"




PRATIQUES D'HYGIENE

en établissement
d’hebergement
pour personnes agées

#  Lagale est extrémement #’e.';ueme dans les collechivites de personnes sgees. Sa meconnaissance favonse d=
DIRECTION RESIONALE DES AFFATRES SANITAIRES ET SOCTALES MIDI-PYRENEES nombreuses confaminalions, qui pourraisnt éire duitass par un disgnostic preme et Iz misze =n oceuwre
Commission de Coordination Régionsle des. Viglances immédizte des mesures adaplees. La sunvenue de cas groupss consiitue un deff & ralever pour Mensemble du

Centre de Coordination de Lutte contre les Infections Nosacamiales - Antenme Midi-Pyrénées personnel de Métabiizsement.

C'esf une maladie professionnelle insorite au fablesw n* 75 du régime général

# I3 gale commune
*  les gales profuses | gale h_;pn.drerarc&que difie nurvegvemre =t gale ms.semmee inflammatoire. parficulisrement
conizgieuses ef 2 l'ongine d'epidémies dans les collectiviiés de personnes dgees

Lz transmission =s'effeciue
«  par confact direct cudans dans 95 % des cas (promiscuile, lors des soins de nursing)
+  par contact indirect (vélemenis, lers, senieftes, fautswils) dans les gales profuses. Dans les formes
hyperkeratosiques, les squames favarizent Iz dissemination de la maladie.

Evaluer la situation

1. Répertorier les cas chez les résidants et le personnel.

2. Encas d epldemle
- Les résidants et % personnel seront traités simudianément {produit scabicide sur prescrgtion miedicale).
- Toute perscnne ayant eu un confact avec un sujet infects sera traitée méme en l'absence de signes
giniques, la definition des suets contacts & irader devant &t large dans le cas de gales profuses en raison de
la trés forte contagiosae.
- Le personne’ appliguera les mémes mesures vis-3-vis de son entourage.

Faiame Srygias a1 LA Do S Fyrardes o ok 2027
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Mesures pour la prévention et la maitrise de la
diffusion de la gale dans les établissements de
santé et sanitaires et sociaux
- FICHE TECHNIQUE -

La gale est une infeclion culanés trés contagisuse.
Le parasite responsable est Sarcoptes scabied homdnds, qui creuss des sillonz dans la couche cornés de
I'épiderme.
La contamination est inter humaine = contact cutané dimct dun sujet parazité & un aulrs sujet elle == fait
aussi par lintermédiaire de linge, litserie ou vétement contaminés. La vie en collectvité favorize la
dissdmination. |l estimpartant de faire le dagnostic rés b1
Les fectewrs de rsque de transmission sont ks comacts rapprochés et la cohabitation d'un grand nombre
de persomne dans un espace restreint. Pour ks scignants ce sont surtout les scire de nursing qui induisent
la transmission,
GCes mesurss sont & mettrs en osuvie cda qu'l cas spparail. En cas d'épidémis, l& senvics dolt s'organizer
pour que snsemble des mesurss soient mises en cewvre e plus rapidement pogsible &t de manidqre

COnGomitants.

MESURES COMPLEMENTAIRES ]]

1. Diagreatic clinigus

Aszsociation d'un prurit (& recrudsscence noctume) et préssnce de
Esions cutandes (eczématiformes &1 de grattage)

Gale commune @ touche les doigls, poigrets, aisselles, organes
@énitawx, pas d'attainte vieage et dos

Gale norvégierns @ forme rare s Spidémiants, atsints péndralsée
avas Bsions crolieuses

2. Diapnostic parssitclogiqus =
Réalizé par le laboratoire de biclogie, =2 fait par grattage des sillons st

identifization au microscops. Un résultat négalif ne permet pas déliminer

k diagnostic de gale.

Traiternant

Pas de consensus pour traitement local et'ou oral : cependant la facilité
d'utilisation plaide en faveur du traitlement per os, @1 ce d'aujant plus que
e nombre de personnes a traiter st important | )

Le traitement mAdicamentsw prescril doit e pris & distance des repas.

pubvrisation, ou application de crgme sur le carps sera effectud.

S Traitement local par badigeonnage @ sppliquer  swec un pinceau,
incividuglizs st au nom oy patiernt, sur peau propre et séche (douche au savon
dowpt avant], inzister sur les lazionz, rrowveler application sur peau séche
10 4 15 mn aprés | (durde de contact 12 & 24h) ; changer la likeris &t metire
cles vdtemants propras.

Un badigean paut &ne rercuvelé une fols & jours aprés le 1%, s nécsssaire.

En cas de contre indication, un traitement local par badigeonnege,

* Bie du Consed Supérisur dHygidne Publigue de France du 27 juin 2003 relatf & la cenduibe & tenir devant un cos da gak.

| LE LINGE PERSOMNNEL (suite)

D[B{B, talas, cowvertures, &lc. sont
traités sulvant une  procédurs  par
Ihapital,

LE LINGE PERSONNEL |

¢+ S'Hastentrtenu par I'maopkal :
m&me procédurs que linge hosptaliar,

S'H 5t eNtEnU par ia tamils:
- o manipuler aves 08s gants, ks
fransparter dans un sac plastkue

- 5l 2 linge SUPPorts une t°:= a 60°
Le meftre dirsctement sn maching

aves 128 produits de lavage
habus|

- sl lo Ange ne SUpPorte pas une t°:=4a

mo

= Vapanser un produit acarcks ftype
A-FAR®, BAYGON VERT®..) sur
chaque pléce de lings,

« femeattre |2 linge dars un sac
plastaue,

= lalgser en contact e temps
préconiss (3 heures an gangral),

» procéder ensulte a l'entretisn
nabitusl &n maching

- 8n absence de prodult acariclde
= mattre cirsctemant |2 inge dans un
sac plastigue,
» lg laisser termer hammétouermant
pendant & jours avant ke tratement
habltugl dg ce type de inge.

ENTRETIEN DES
ET DU MO

« Vaponser un prodult acarcids sur
les malslas, sur les Tauteulls en
fissu...

INFOREMATION

Vous

(ou I'un de vos proches)

avez une infection

cutanée i Ia gale

Wolcl qualque s Informatons at
précamions simples o ygine

C&cambra

Groups de travall ;
K Blarckasrl 0. Landrie & Lemals,
K. Lebascke, & Carbonne

Casms 4u Coordrarcn 48 s Luss conns
Mintsction Mamcoriae Fare Hord
i
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