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L’enquête GREPHH 2016

Points positifs:

‐ Gaines de protection marquées CE

‐ DBN avec utilisation de gaine

Points à améliorer

‐ DNI en cas de contact de la sonde avec des liquides biologiques et en fin de 
journée

‐ PS (hygiène des mains, changement de gants)

‐ Traçabilité

‐ formation



AFU: sonde échographique endorectale

• Enquête CIAFU sur l’exercice 2015, n=350, tx rép=30%

• Gaine à UU: 99,4%, mais seulement 43% CE

• Gel stérile en dose individuelle: 33%

• Vérification intégrité gaine et essuyage avec 

compresse sèche: 22%

• Entretien habituel de la sonde
DNI entre chaque patient: 57%

Essuyage lingette + trempage en fin de vacation: 8%

L’évolution des textes relatifs à l’échographie
• 1996 lett circulaire conditionnement et qualité microbiologique gel
• Rapport HCSP du 14 décembre 2007, 

• En l’absence d’utilisation d’une gaine  DNI
• En cas d’utilisation de gaine (adaptée, marquage CE)  inspection de la gaine + 
inspection par essuyage du transducteur à la fin du geste

• Gaine non rompue  DBN (Lingettes pré‐imprégnées ou à imprégner, DTG‐DSF sans aldéhyde) 
+ DNI en fin de journée

• Rompue  DNI

• Avis HCSP CTINLS du 17 octobre 2008 sur les gaines à UU
• 2012: 

• étude de Casaleno (3%)
• SF2H: avis lingette et alerte Ministère

• HCSP 2016: confirmation  avis SF2H

Spécificité française



• Recours systématique à une protection adaptée de la sonde, selon avis HCSP 
2008

• Selon avis HCSP 2007, PS aux différentes étapes, modalités de désinfection de la 
sonde
DNI systématique en cas de contact direct de la sonde avec des liquides biologiques

• Entretien de l’ensemble du poste

• Formalisation des pratiques, traçabilité, audits

• « La systématisation d’une désinfection de niveau intermédiaire entre chaque 
patient est de nature à prévenir la transmission de contaminants liés aux liquides 
biologiques lors des actes d’échographie endo‐cavitaire en limitant en particulier 
les risques liés à une observance seulement partielle des mesures préconisées 
par le HCSP dans son avis du 17 octobre 2018 »

Instruction DGS/DGOS n°145 du 10 mai 2016 relative aux échographies 
endo‐cavitaires

… ailleurs



1. ETO: contamination décrites sur sondes endommagées et DBN  Hors périmètre

2. EEV: pas d’épisodes cliniques décrits, mais contaminations des transducteurs après 
utilisation, après retrait gaine, après entretien sans immersion (bactériennes, 
prévalence ≈ 13%, virales, prévalence ≈ 1% ).

1 cas de VHC en PMA (manuportage) 

3. EER: complications septiques post‐PBP par voie ER ≈3‐4%.
Plupart des épisodes cas groupés liés au gel d’échographie contaminé

₋ Risque viral hématogène dans conditions HCSP 2008 = 0 (Benet T., ICHE, 2014)
₋ Probabilité d’infection à partir d’une sonde contaminée ≈ 1‐6% (Leroy S., ICHE 2014)
₋ HPV?
₋ Déchirures des protections: 0,9‐9%. Contrôle marché français par ANSM en 2018: 0 
NC



Propositions GT

Enceintes adaptées aux sondes

‐ Soit brouillard de peroxyde d’hydrogène 
(Trophon®)

‐ Soit ultra‐violets (Germitec®)

Cycles de désinfection de quelques minutes.

Points importants:

‐ La sonde doit être rigoureusement propre 
avant d’être mise dans l’enceinte

‐ Marquage CE obligatoire

‐ Vérifier la compatibilité des matériaux avec 
le procédé

‐ Par immersion dans un produit désinfectant sans 
aldéhyde (APA), spectre adapté à une DNI, 
marqué CE DM, compatible avec matériaux sonde

‐ Soit utilisation de lingettes désinfectantes



ET
1. Entretien 
environnement 
‐entre chaque 
patient
‐en fin de journée
2. Traçabilité
3. Evaluation

DES, DU, DIU d ’échographie. 
Eléments pédagogiques à prendre en compte

Risques professionnels; protection; fiches données sécurité DM et produits



Sociétés savantes auditionnées

Où en est‐on?



Conclusion
• DNI entre chaque acte d’EEC ↔ à une attente des usagers

• Différentes options, selon organisation et volume d’actes

• Toujours sur sonde propre

• Amélioration de la sécurité microbiologique entre deux gestes: il n’y a 
pas que la sonde!

Merci!


