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Santé – Sécurité des soignants !
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Plan 

Tâches de l’Unité Santé – Sécurité au Travail
Exemples d’intervention de l’Unité SST dans les 
soins généraux

Analyse accident – incident
Demande de la Médecine du personnel
Demande des services
Formation-information

Conclusion
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Type d’intervention SST

Etude de plans

Analyse systématique 

Formation - information

Demande des services

Demande de la Médecine du personnel

Suivi des accidents professionnel

Analyse de poste en cas de réinsertion

Prévention
primaire

Prévention
secondaire

Prévention
tertiaire
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Interventions SST 2006-2008
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Evaluation du risque - Monitoring   

Type de mesures effectuées:
bruit, climat, lumière, 
ventilation, formol, CO, CO2

En collaboration avec IST: 
Produits chimiques dans l’air 
(formamide, méthanol, 
acétonitrile, toluène, xylène, 
oxyde d’éthylène, etc.)
Poussières
Gaz anesthésiques
Ondes EM

Certification ISO9001-2000  
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Analyse accident - incident
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Cas no 1: coupure avec ampoule

Description de la situation
2007: réception de 3 déclarations LAA 

En cassant une ampoule de médicament: coupures 
profondes, section du tendon

Intervention
Visites dans les 3 Services par infirmier – ergonome 
(Médecine, urgences, soins intensifs)
Démonstration de la bonne pratique (tampon, geste)
Prise de contact avec la pharmacie et avec la 
direction des soins:

Rédaction d’une fiche technique
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Cas no 2: Bris de thermomètres

Origine du projet 
transversal

Un accident: bris de 
thermomètres dans un 
service de soin

Visite de la Maintenance 
des Appareils Médicaux
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(2) Projet mercure

But
Identifier les situations avec exposition au mercure
Etude de faisabilité: introduction d’un kit d’urgence 
et substitution du mercure dans l’institution 

L’investigation
Visites de laboratoires, de services de soins et du 
service de maintenance des appareils médicaux
Mesure de mercure dans l’air, monitoring 
biologique

Les démarches
Contact avec la pharmacie, les achats, 
l’administration
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(2) Projet mercure

Les mesures mises en place
Introduction d’un kit d’urgence et 
rédaction d’une procédure intranet
Substitution des thermomètres à 
mercure dans les laboratoires
Groupe de travail: choix d’un nouveau 
manomètre de tête de lit sans 
mercure (substitution depuis 2007 sur 
5 ans)
Arrêt de la maintenance des anciens 
manomètres et évacuation du poste 
de travail
Organisation de l’évacuation des 
anciens manomètres
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Cas no 3: accident lors de manutention 
de patient

La situation
Un accident avec manutention de patient en dialyse
Absence de longue durée

Accidents P manutention de patient
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(3) Accident avec manutention de patient

Investigation 
Observation des activités
Mise en évidence des gestes à risque (pour 
le patient et pour le personnel)

Mesures mises en place
Enseignement des techniques de 
manutention

25-30 infirmières et aides
Salle de classe pratique

Suivi terrain
Conseil achat de matériel

Planche ou disque de transfert

Source: François Heusch, ergonomne SST
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Demande de la Médecine du Personnel



15

Cas no 4: problème indoor

La situation
Un local de consultation
4 personnes décrivent des problèmes respiratoires 
et cutanés
1 collaborateur médecin asthmatique hospitalisé 

L’investigation
Identification des activités, des comportements, des 
produits

Colle moquette
Produits de nettoyage
Confort thermique et ventilation

Recherche d’information (FDS)
Contact avec le médecin allergologue
Collaboration avec les médecins du travail de la 
MDP
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(4) Et voici le coupable probable…

Rosée du 
matin…Chagrin
Conservateurs, 
parfums
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(4) Mesures mises en place

Information aux 
personnes concernées 
et sur intranet
Changement dans les 
procédures de 
nettoyage
Amélioration de la 
ventilation – confort 
thermique
Information sur le 
réglage du chauffage
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Cas no 5: problème cutanné avec un 
produit de désinfection

La situation
Local de stérilisation
1 collaboratrice consulte pour des symptômes 
irritatifs nez, yeux et gorge 
1 collaboratrice consulte pour des problèmes 
cutanés suite à une projection de produit 
désinfectant sur la peau
Demande de la médecine du personnel 

L’investigation
Observation des activités, identification des 
produits
Recherche d’information (FDS)
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(5) Investigations

Produit de trempage
FDS

C

Corrosif
R34: provoque 
des brûlures

Gants 
recommandés: 
Nitrile 0.6 mm
Longues 
manchettes
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(5) Mesures recommandées

Information concernant le produit
Automatisation de la dilution du 
produit
Installation d’une aspiration sur les 
bacs du nettoyage manuel
Changement de gants: gants de 
ménage en nitrile à longues 
manchettes et plus épais
Lunettes ou écran facial de 
protection lors du frottage manuel
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Demande des services
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Cas no 6: Protection de la maternité

Loi fédérale sur le travail dans l’industrie, 
l’artisanat et le commerce LTr (1964)

Ordonnance 1 relative à la loi sur le travail
OLT1 (2000)

Ordonnance sur la protection de la maternité
Oproma (2001), modif oct.08

Directive institutionnelle « Protection des femmes
Enceintes et qui allaitent » (2004, modif 09)

http://mick.canadien.bleublog.ch/files/images/2006/6/mob90_1151000741.jpg
http://mick.canadien.bleublog.ch/files/images/2006/6/mob90_1151000741.jpg
http://mick.canadien.bleublog.ch/files/images/2006/6/mob90_1151000741.jpg
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(6) Exemples d’application de la directive 
dans les soins: activités à proscrire
Risques généraux

Activités debout de plus de 4 heures par jour (dès 
le 6ème mois)
Manutention de patient

Risques infectieux
Soins à des patients HIV ou HCV positifs connus
Soins à des patients présentant une rubéole, 
varicelle en l’absence d’immunité démontrée

Risques radiologiques
Radiologie interventionnelle, administration de 
radionuclides

Risques chimiques
Manipulation de cytostatiques
Administration d’aérosols de ribavirine et de 
pentamidine
Anesthésies si les valeurs limites ne sont pas 
clairement respectées
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(6) protection de la maternité

La situation
Service d’ergothérapie
Utilisation de colle pour prothèse 
(toluène)
Collaboratrice enceinte

L’investigation
Observation des locaux et des activités
Mesure de toluène dans l’air
Mesure de ventilation
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(6) Résultats de mesure

10 – 15 ppm  durant 30 minutes

50-80 ppm max qq secondes

VME toluène: 50 ppm

VLE toluène: 200 ppm 

4 x 15 min

Travail des femmes enceintes autorisé sous condition 
(grandeur des pièces, local)
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Cas no 7: indoor

La situation
Service de soins intensifs (néonatologie)
Plusieurs collaboratrices se plaignent de rhinite, 
rhinopharyngite, conjonctivite

L’investigation
Visite conjointe avec la médecin du travail
Observation des locaux et des activités
Mesure de température et humidité relative
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(7) Résultats de mesure
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(7) Mesures mises en place

Contact avec le service de ventilation
Intensification et prolongation de l’humidification de l’air

Information aux occupants
Hydratation oculaire
Réglage du chauffage
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Formation - information
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(8) Formation SST en 2008 et 2009

Introduction à la Santé – Sécurité au Travail, prévention des 
risques professionnels

170 collaborateurs du Service technique (4h)
360 collaborateurs du Service de Maison (2h)
800 collaborateurs des laboratoires (4h)

Aspects légaux et constructions
15 architectes et chefs de projets (1h)

Amiante
250 collaborateurs (risques amiante, 4h)
200 collaborateurs (procédure interne, 2h)

Travail à l’écran
122 collaborateurs des archives (3h)

Manutention des malades
30 infirmières (2-5h)

Formation de formateurs manutention des malades
11 infirmières (64h)
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(8) Protection de la maternité

Origine 
Manque de sollicitation pour les analyses de risque
Difficultés d’application verbalisées par la direction des 
soins
Réticences d’application des mesures proposées par 
l’Unité SST et MDP

Intervention
Visite conjointe hygiéniste du travail et médecin du 
personnel dans un service de soin
Rédaction d’un dépliant d’information pour tous les 
collaborateurs
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(8) Information - sensibilisation
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Conclusion

Apport de l’hygiène du Travail et de l’ergonomie dans la 
gestion des risques professionnels des soignants:

Une approche avant tout préventive qui permet de prendre en 
compte les risques chroniques
Une approche pluridisciplinaire pour des activités multirisques 
Une systématique qui permet d’identifier les dangers (demande 
pas toujours ciblée)
Des techniques qui permettent d’évaluer les expositions et donc 
les risques pour la santé
Une expertise qui permet de déterminer avec efficacité les 
mesures préventives à mettre en place et de les contrôler
Une approche participative pour améliorer la mise en œuvre 
concertée des mesures préventives
Des ressources en temps pour gérer des problématiques 
complexes et transversales
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Merci pour votre attention…

Avez-vous des questions ?

La Médecine du personnel et l’Unité SST
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