Ref : SE-HS-IT-001-05
SYNL/\B\/ AES Version : 05
AUVERGNE Applicable le : 21-01-2017

1. Immédiatement nettoyer et désinfecter

2. Regles générales

Réduire le temps de contact. - Dépister la victime de I’AES dans les 8 jours

Ne pas faire saigner. - Avec son accord, dépister le patient source si possible : VIH, VHC, VHB

(Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
Nettoyer avec eau et savon

- Faire une déclaration d’accident du travail
Désinfecter pendant au moins 5 minutes a

% . I’aide de Dakin, ou a défaut d’alcool a 70°. 3.

Dépistage
ey - VIH, VHC, VHB (Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
iy, =R

4, Déclarer 'accident

Prévention : port de gants,
utilisation de containers adaptés, ne jamais
encapuchonner les aiguilles aprés usage.

La déclaration dans les 24h est indispensable.

3 exemplaires de ce formulaire :

e 1 pour le médecin

— R 1 pour I'employeur
En cas de projection dans les yeux, laver a I'eau ou au P ploy

— sérum physiologique pendant 5 a 10 minutes.

1 pour le médecin du travail
Relever les circonstances de I'‘accident: plaie

superficielle ou profonde, objet coupant, aiguille pleine
ou creuse...

Tel urgences : Vichy : 04 70 97 33 07
Dr Gourdon: 0470971386

Clermont-Ferrand : 04 73 75 19 40

oo

e Consulter un médecin proche du laboratoire, le médecin de

famille, ou les urgences pour établir un certificat médical
initial.

Maladies Infectieuses : 04 73 75 49 31/35
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HEPATITE C

HEPATITE B

QU

Détecter si possible le patient
source dansles 24h : il peut étre
orienté vers CSAPA, Résultats
dans les 24h

Dépister la victime de |’ AES dans
les 8 jours.

Sile patient est (-) , arréter le
dépistage

Out

Séro+ connu’?

Non

Non connu séro + mais avec des
facteursde risques
Toxicomane, Partenaires
sexuelles multiples ou pratiques
sexuelles & risque.
Originaire d'un pays aforte
endémie : Caraibes, Afrique
noire, Asie accessoirement

Avec I'accord du patient source,
faire un dé pistage sérologique
rapide, attendre les résultats.

NON——

Pas d'indication de traitement
Dépister lavictime : 10, 3
semaines, 6 mois
Contacter le médecin référent
pour la marche a suivre.

Connaitre la charge virale
habituelle

l

Appeler les urgences :

Dr GOURDON 04 7097 13 86
Ou CHU dermont Ferrand 04 73
754 935 (7jrs/7)
Indiquer les circonstances de
I'accident.

Si possible, donner les
renseignements suivants surle
patient source : traitement en
cours, charge virale, infection

hépatite
En casd’impossibilité de
résultats rapides avant 24h,
appeler Dr Florence GOURDON
Vichy ou Urgences médecin
coordonateur 04 7097 29 02
pour la prise en charge
/ On nefait rien
Sérologie négative
HEPATITEC : Surveillance
Pas de traitement Si le patient source . . standard, ALAT,
Sérol ] ’
prophylactique est éralagie inconnue——H Sérologie VHC a3
d'urgence ou 4 mois
Sérologie VHC positive
Avis spécialisé

HEPATITEB

si agent avec Ac HBs antérieur
connu >10 Ul/ml, sujet considéré
comme protégé, aucun controle
sinon les Ac HBs quantitatifs.

chez lesnon répondeurs a la
vaccination les immunoglobulines
sont a discuter si le patient source
est AgHBs +
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sexuelles multiples ou pratiques
sexuelles & risque.
Originaire d'un pays aforte
endémie : Caraibes, Afrique
noire, Asie accessoirement

Avec I'accord du patient source,
faire un dé pistage sérologique
rapide, attendre les résultats.

NON——

Pas d'indication de traitement
Dépister lavictime : 10, 3
semaines, 6 mois
Contacter le médecin référent
pour la marche a suivre.

Connaitre la charge virale
habituelle

l

Appeler les urgences :

Dr GOURDON 04 7097 13 86
Ou CHU dermont Ferrand 04 73
754 935 (7jrs/7)
Indiquer les circonstances de
I'accident.

Si possible, donner les
renseignements suivants surle
patient source : traitement en
cours, charge virale, infection

hépatite
En casd’impossibilité de
résultats rapides avant 24h,
appeler Dr Florence GOURDON
Vichy ou Urgences médecin
coordonateur 04 7097 29 02
pour la prise en charge
/ On nefait rien
Sérologie négative
HEPATITEC : Surveillance
Pas de traitement Si le patient source . . standard, ALAT,
Sérol ] ’
prophylactique est éralagie inconnue——H Sérologie VHC a3
d'urgence ou 4 mois
Sérologie VHC positive
Avis spécialisé

HEPATITEB

si agent avec Ac HBs antérieur
connu >10 Ul/ml, sujet considéré
comme protégé, aucun controle
sinon les Ac HBs quantitatifs.

chez lesnon répondeurs a la
vaccination les immunoglobulines
sont a discuter si le patient source
est AgHBs +
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Ref : SE-HS-IT-001-05
SYNL/\B\/ AES Version : 05
AUVERGNE Applicable le : 21-01-2017

1. Immédiatement nettoyer et désinfecter

2. Regles générales

Réduire le temps de contact. - Dépister la victime de I’AES dans les 8 jours

Ne pas faire saigner. - Avec son accord, dépister le patient source si possible : VIH, VHC, VHB

(Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
Nettoyer avec eau et savon

- Faire une déclaration d’accident du travail
Désinfecter pendant au moins 5 minutes a

% . I’aide de Dakin, ou a défaut d’alcool a 70°. 3.

Dépistage
ey - VIH, VHC, VHB (Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
iy, =R

4, Déclarer 'accident

Prévention : port de gants,
utilisation de containers adaptés, ne jamais
encapuchonner les aiguilles aprés usage.

La déclaration dans les 24h est indispensable.

3 exemplaires de ce formulaire :

e 1 pour le médecin

— R 1 pour I'employeur
En cas de projection dans les yeux, laver a I'eau ou au P ploy

— sérum physiologique pendant 5 a 10 minutes.

1 pour le médecin du travail
Relever les circonstances de I'‘accident: plaie

superficielle ou profonde, objet coupant, aiguille pleine
ou creuse...

Tel urgences : Vichy : 04 70 97 33 07
Dr Gourdon: 0470971386

Clermont-Ferrand : 04 73 75 19 40

oo

e Consulter un médecin proche du laboratoire, le médecin de

famille, ou les urgences pour établir un certificat médical
initial.

Maladies Infectieuses : 04 73 75 49 31/35
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Ne pas faire saigner. - Avec son accord, dépister le patient source si possible : VIH, VHC, VHB

(Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
Nettoyer avec eau et savon

- Faire une déclaration d’accident du travail
Désinfecter pendant au moins 5 minutes a

% . I’aide de Dakin, ou a défaut d’alcool a 70°. 3.

Dépistage
ey - VIH, VHC, VHB (Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
iy, =R

4, Déclarer 'accident

Prévention : port de gants,
utilisation de containers adaptés, ne jamais
encapuchonner les aiguilles aprés usage.

La déclaration dans les 24h est indispensable.

3 exemplaires de ce formulaire :

e 1 pour le médecin

— R 1 pour I'employeur
En cas de projection dans les yeux, laver a I'eau ou au P ploy

— sérum physiologique pendant 5 a 10 minutes.

1 pour le médecin du travail
Relever les circonstances de I'‘accident: plaie

superficielle ou profonde, objet coupant, aiguille pleine
ou creuse...

Tel urgences : Vichy : 04 70 97 33 07
Dr Gourdon: 0470971386

Clermont-Ferrand : 04 73 75 19 40

oo

e Consulter un médecin proche du laboratoire, le médecin de

famille, ou les urgences pour établir un certificat médical
initial.

Maladies Infectieuses : 04 73 75 49 31/35
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source dansles 24h : il peut étre
orienté vers CSAPA, Résultats
dans les 24h
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les 8 jours.

Sile patient est (-) , arréter le
dépistage

Out

Séro+ connu’?

Non

Non connu séro + mais avec des
facteursde risques
Toxicomane, Partenaires
sexuelles multiples ou pratiques
sexuelles & risque.
Originaire d'un pays aforte
endémie : Caraibes, Afrique
noire, Asie accessoirement

Avec I'accord du patient source,
faire un dé pistage sérologique
rapide, attendre les résultats.

NON——

Pas d'indication de traitement
Dépister lavictime : 10, 3
semaines, 6 mois
Contacter le médecin référent
pour la marche a suivre.

Connaitre la charge virale
habituelle

l

Appeler les urgences :

Dr GOURDON 04 7097 13 86
Ou CHU dermont Ferrand 04 73
754 935 (7jrs/7)
Indiquer les circonstances de
I'accident.

Si possible, donner les
renseignements suivants surle
patient source : traitement en
cours, charge virale, infection

hépatite
En casd’impossibilité de
résultats rapides avant 24h,
appeler Dr Florence GOURDON
Vichy ou Urgences médecin
coordonateur 04 7097 29 02
pour la prise en charge
/ On nefait rien
Sérologie négative
HEPATITEC : Surveillance
Pas de traitement Si le patient source . . standard, ALAT,
Sérol ] ’
prophylactique est éralagie inconnue——H Sérologie VHC a3
d'urgence ou 4 mois
Sérologie VHC positive
Avis spécialisé

HEPATITEB

si agent avec Ac HBs antérieur
connu >10 Ul/ml, sujet considéré
comme protégé, aucun controle
sinon les Ac HBs quantitatifs.
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dépistage

Out

Séro+ connu’?

Non

Non connu séro + mais avec des
facteursde risques
Toxicomane, Partenaires
sexuelles multiples ou pratiques
sexuelles & risque.
Originaire d'un pays aforte
endémie : Caraibes, Afrique
noire, Asie accessoirement

Avec I'accord du patient source,
faire un dé pistage sérologique
rapide, attendre les résultats.

NON——

Pas d'indication de traitement
Dépister lavictime : 10, 3
semaines, 6 mois
Contacter le médecin référent
pour la marche a suivre.

Connaitre la charge virale
habituelle

l

Appeler les urgences :

Dr GOURDON 04 7097 13 86
Ou CHU dermont Ferrand 04 73
754 935 (7jrs/7)
Indiquer les circonstances de
I'accident.

Si possible, donner les
renseignements suivants surle
patient source : traitement en
cours, charge virale, infection

hépatite
En casd’impossibilité de
résultats rapides avant 24h,
appeler Dr Florence GOURDON
Vichy ou Urgences médecin
coordonateur 04 7097 29 02
pour la prise en charge
/ On nefait rien
Sérologie négative
HEPATITEC : Surveillance
Pas de traitement Si le patient source . . standard, ALAT,
Sérol ] ’
prophylactique est éralagie inconnue——H Sérologie VHC a3
d'urgence ou 4 mois
Sérologie VHC positive
Avis spécialisé

HEPATITEB

si agent avec Ac HBs antérieur
connu >10 Ul/ml, sujet considéré
comme protégé, aucun controle
sinon les Ac HBs quantitatifs.

chez lesnon répondeurs a la
vaccination les immunoglobulines
sont a discuter si le patient source
est AgHBs +
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Ref : SE-HS-IT-001-05
SYNL/\B\/ AES Version : 05
AUVERGNE Applicable le : 21-01-2017

1. Immédiatement nettoyer et désinfecter

2. Regles générales

Réduire le temps de contact. - Dépister la victime de I’AES dans les 8 jours

Ne pas faire saigner. - Avec son accord, dépister le patient source si possible : VIH, VHC, VHB

(Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
Nettoyer avec eau et savon

- Faire une déclaration d’accident du travail
Désinfecter pendant au moins 5 minutes a

% . I’aide de Dakin, ou a défaut d’alcool a 70°. 3.

Dépistage
ey - VIH, VHC, VHB (Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
iy, =R

4, Déclarer 'accident

Prévention : port de gants,
utilisation de containers adaptés, ne jamais
encapuchonner les aiguilles aprés usage.

La déclaration dans les 24h est indispensable.

3 exemplaires de ce formulaire :

e 1 pour le médecin

— R 1 pour I'employeur
En cas de projection dans les yeux, laver a I'eau ou au P ploy

— sérum physiologique pendant 5 a 10 minutes.

1 pour le médecin du travail
Relever les circonstances de I'‘accident: plaie

superficielle ou profonde, objet coupant, aiguille pleine
ou creuse...

Tel urgences : Vichy : 04 70 97 33 07
Dr Gourdon: 0470971386

Clermont-Ferrand : 04 73 75 19 40

oo

e Consulter un médecin proche du laboratoire, le médecin de

famille, ou les urgences pour établir un certificat médical
initial.

Maladies Infectieuses : 04 73 75 49 31/35
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1. Immédiatement nettoyer et désinfecter

2. Regles générales

Réduire le temps de contact. - Dépister la victime de I’AES dans les 8 jours

Ne pas faire saigner. - Avec son accord, dépister le patient source si possible : VIH, VHC, VHB

(Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
Nettoyer avec eau et savon

- Faire une déclaration d’accident du travail
Désinfecter pendant au moins 5 minutes a

% . I’aide de Dakin, ou a défaut d’alcool a 70°. 3.

Dépistage
ey - VIH, VHC, VHB (Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
iy, =R

4, Déclarer 'accident

Prévention : port de gants,
utilisation de containers adaptés, ne jamais
encapuchonner les aiguilles aprés usage.

La déclaration dans les 24h est indispensable.

3 exemplaires de ce formulaire :

e 1 pour le médecin

— R 1 pour I'employeur
En cas de projection dans les yeux, laver a I'eau ou au P ploy

— sérum physiologique pendant 5 a 10 minutes.

1 pour le médecin du travail
Relever les circonstances de I'‘accident: plaie

superficielle ou profonde, objet coupant, aiguille pleine
ou creuse...

Tel urgences : Vichy : 04 70 97 33 07
Dr Gourdon: 0470971386

Clermont-Ferrand : 04 73 75 19 40

oo

e Consulter un médecin proche du laboratoire, le médecin de

famille, ou les urgences pour établir un certificat médical
initial.

Maladies Infectieuses : 04 73 75 49 31/35
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source dansles 24h : il peut étre
orienté vers CSAPA, Résultats
dans les 24h
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les 8 jours.
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Out

Séro+ connu’?

Non

Non connu séro + mais avec des
facteursde risques
Toxicomane, Partenaires
sexuelles multiples ou pratiques
sexuelles & risque.
Originaire d'un pays aforte
endémie : Caraibes, Afrique
noire, Asie accessoirement

Avec I'accord du patient source,
faire un dé pistage sérologique
rapide, attendre les résultats.

NON——

Pas d'indication de traitement
Dépister lavictime : 10, 3
semaines, 6 mois
Contacter le médecin référent
pour la marche a suivre.

Connaitre la charge virale
habituelle

l

Appeler les urgences :

Dr GOURDON 04 7097 13 86
Ou CHU dermont Ferrand 04 73
754 935 (7jrs/7)
Indiquer les circonstances de
I'accident.

Si possible, donner les
renseignements suivants surle
patient source : traitement en
cours, charge virale, infection

hépatite
En casd’impossibilité de
résultats rapides avant 24h,
appeler Dr Florence GOURDON
Vichy ou Urgences médecin
coordonateur 04 7097 29 02
pour la prise en charge
/ On nefait rien
Sérologie négative
HEPATITEC : Surveillance
Pas de traitement Si le patient source . . standard, ALAT,
Sérol ] ’
prophylactique est éralagie inconnue——H Sérologie VHC a3
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si agent avec Ac HBs antérieur
connu >10 Ul/ml, sujet considéré
comme protégé, aucun controle
sinon les Ac HBs quantitatifs.

chez lesnon répondeurs a la
vaccination les immunoglobulines
sont a discuter si le patient source
est AgHBs +

Page 2 sur 2




Ref : SE-HS-IT-001-05
SYNL/\B\/ AES Version : 05
AUVERGNE Applicable le : 21-01-2017

1. Immédiatement nettoyer et désinfecter

2. Regles générales

Réduire le temps de contact. - Dépister la victime de I’AES dans les 8 jours

Ne pas faire saigner. - Avec son accord, dépister le patient source si possible : VIH, VHC, VHB

(Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
Nettoyer avec eau et savon

- Faire une déclaration d’accident du travail
Désinfecter pendant au moins 5 minutes a

% . I’aide de Dakin, ou a défaut d’alcool a 70°. 3.

Dépistage
ey - VIH, VHC, VHB (Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
iy, =R

4, Déclarer 'accident

Prévention : port de gants,
utilisation de containers adaptés, ne jamais
encapuchonner les aiguilles aprés usage.

La déclaration dans les 24h est indispensable.

3 exemplaires de ce formulaire :

e 1 pour le médecin

— R 1 pour I'employeur
En cas de projection dans les yeux, laver a I'eau ou au P ploy

— sérum physiologique pendant 5 a 10 minutes.

1 pour le médecin du travail
Relever les circonstances de I'‘accident: plaie

superficielle ou profonde, objet coupant, aiguille pleine
ou creuse...

Tel urgences : Vichy : 04 70 97 33 07
Dr Gourdon: 0470971386

Clermont-Ferrand : 04 73 75 19 40

oo

e Consulter un médecin proche du laboratoire, le médecin de

famille, ou les urgences pour établir un certificat médical
initial.

Maladies Infectieuses : 04 73 75 49 31/35

Page 1 sur 2




SYNLABY/
AUVERGNE

AES

Ref : SE-HS-IT-001-05
Version : 05
Applicable le : 21-01-2017

=
>
)
=)
(%]
<
O

HEPATITE C

HEPATITE B

QU

Détecter si possible le patient
source dansles 24h : il peut étre
orienté vers CSAPA, Résultats
dans les 24h

Dépister la victime de |’ AES dans
les 8 jours.

Sile patient est (-) , arréter le
dépistage

Out

Séro+ connu’?

Non

Non connu séro + mais avec des
facteursde risques
Toxicomane, Partenaires
sexuelles multiples ou pratiques
sexuelles & risque.
Originaire d'un pays aforte
endémie : Caraibes, Afrique
noire, Asie accessoirement

Avec I'accord du patient source,
faire un dé pistage sérologique
rapide, attendre les résultats.

NON——

Pas d'indication de traitement
Dépister lavictime : 10, 3
semaines, 6 mois
Contacter le médecin référent
pour la marche a suivre.

Connaitre la charge virale
habituelle

l

Appeler les urgences :

Dr GOURDON 04 7097 13 86
Ou CHU dermont Ferrand 04 73
754 935 (7jrs/7)
Indiquer les circonstances de
I'accident.

Si possible, donner les
renseignements suivants surle
patient source : traitement en
cours, charge virale, infection

hépatite
En casd’impossibilité de
résultats rapides avant 24h,
appeler Dr Florence GOURDON
Vichy ou Urgences médecin
coordonateur 04 7097 29 02
pour la prise en charge
/ On nefait rien
Sérologie négative
HEPATITEC : Surveillance
Pas de traitement Si le patient source . . standard, ALAT,
Sérol ] ’
prophylactique est éralagie inconnue——H Sérologie VHC a3
d'urgence ou 4 mois
Sérologie VHC positive
Avis spécialisé

HEPATITEB

si agent avec Ac HBs antérieur
connu >10 Ul/ml, sujet considéré
comme protégé, aucun controle
sinon les Ac HBs quantitatifs.

chez lesnon répondeurs a la
vaccination les immunoglobulines
sont a discuter si le patient source
est AgHBs +

Page 2 sur 2




Ref : SE-HS-IT-001-05
SYNL/\B\/ AES Version : 05
AUVERGNE Applicable le : 21-01-2017

1. Immédiatement nettoyer et désinfecter

2. Regles générales

Réduire le temps de contact. - Dépister la victime de I’AES dans les 8 jours

Ne pas faire saigner. - Avec son accord, dépister le patient source si possible : VIH, VHC, VHB

(Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
Nettoyer avec eau et savon

- Faire une déclaration d’accident du travail
Désinfecter pendant au moins 5 minutes a

% . I’aide de Dakin, ou a défaut d’alcool a 70°. 3.

Dépistage
ey - VIH, VHC, VHB (Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
iy, =R

4, Déclarer 'accident

Prévention : port de gants,
utilisation de containers adaptés, ne jamais
encapuchonner les aiguilles aprés usage.

La déclaration dans les 24h est indispensable.

3 exemplaires de ce formulaire :

e 1 pour le médecin

— R 1 pour I'employeur
En cas de projection dans les yeux, laver a I'eau ou au P ploy

— sérum physiologique pendant 5 a 10 minutes.

1 pour le médecin du travail
Relever les circonstances de I'‘accident: plaie

superficielle ou profonde, objet coupant, aiguille pleine
ou creuse...

Tel urgences : Vichy : 04 70 97 33 07
Dr Gourdon: 0470971386

Clermont-Ferrand : 04 73 75 19 40

oo

e Consulter un médecin proche du laboratoire, le médecin de

famille, ou les urgences pour établir un certificat médical
initial.

Maladies Infectieuses : 04 73 75 49 31/35

Page 1 sur 2




SYNLABY/
AUVERGNE

AES

Ref : SE-HS-IT-001-05
Version : 05
Applicable le : 21-01-2017

=
>
)
=)
(%]
<
O

HEPATITE C

HEPATITE B

QU

Détecter si possible le patient
source dansles 24h : il peut étre
orienté vers CSAPA, Résultats
dans les 24h

Dépister la victime de |’ AES dans
les 8 jours.

Sile patient est (-) , arréter le
dépistage

Out

Séro+ connu’?

Non

Non connu séro + mais avec des
facteursde risques
Toxicomane, Partenaires
sexuelles multiples ou pratiques
sexuelles & risque.
Originaire d'un pays aforte
endémie : Caraibes, Afrique
noire, Asie accessoirement

Avec I'accord du patient source,
faire un dé pistage sérologique
rapide, attendre les résultats.

NON——

Pas d'indication de traitement
Dépister lavictime : 10, 3
semaines, 6 mois
Contacter le médecin référent
pour la marche a suivre.

Connaitre la charge virale
habituelle

l

Appeler les urgences :

Dr GOURDON 04 7097 13 86
Ou CHU dermont Ferrand 04 73
754 935 (7jrs/7)
Indiquer les circonstances de
I'accident.

Si possible, donner les
renseignements suivants surle
patient source : traitement en
cours, charge virale, infection

hépatite
En casd’impossibilité de
résultats rapides avant 24h,
appeler Dr Florence GOURDON
Vichy ou Urgences médecin
coordonateur 04 7097 29 02
pour la prise en charge
/ On nefait rien
Sérologie négative
HEPATITEC : Surveillance
Pas de traitement Si le patient source . . standard, ALAT,
Sérol ] ’
prophylactique est éralagie inconnue——H Sérologie VHC a3
d'urgence ou 4 mois
Sérologie VHC positive
Avis spécialisé

HEPATITEB

si agent avec Ac HBs antérieur
connu >10 Ul/ml, sujet considéré
comme protégé, aucun controle
sinon les Ac HBs quantitatifs.

chez lesnon répondeurs a la
vaccination les immunoglobulines
sont a discuter si le patient source
est AgHBs +

Page 2 sur 2




Ref : SE-HS-IT-001-05
SYNL/\B\/ AES Version : 05
AUVERGNE Applicable le : 21-01-2017

1. Immédiatement nettoyer et désinfecter

2. Regles générales

Réduire le temps de contact. - Dépister la victime de I’AES dans les 8 jours

Ne pas faire saigner. - Avec son accord, dépister le patient source si possible : VIH, VHC, VHB

(Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
Nettoyer avec eau et savon

- Faire une déclaration d’accident du travail
Désinfecter pendant au moins 5 minutes a

% . I’aide de Dakin, ou a défaut d’alcool a 70°. 3.

Dépistage
ey - VIH, VHC, VHB (Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
iy, =R

4, Déclarer 'accident

Prévention : port de gants,
utilisation de containers adaptés, ne jamais
encapuchonner les aiguilles aprés usage.

La déclaration dans les 24h est indispensable.

3 exemplaires de ce formulaire :

e 1 pour le médecin

— R 1 pour I'employeur
En cas de projection dans les yeux, laver a I'eau ou au P ploy

— sérum physiologique pendant 5 a 10 minutes.

1 pour le médecin du travail
Relever les circonstances de I'‘accident: plaie

superficielle ou profonde, objet coupant, aiguille pleine
ou creuse...

Tel urgences : Vichy : 04 70 97 33 07
Dr Gourdon: 0470971386

Clermont-Ferrand : 04 73 75 19 40

oo

e Consulter un médecin proche du laboratoire, le médecin de

famille, ou les urgences pour établir un certificat médical
initial.

Maladies Infectieuses : 04 73 75 49 31/35

Page 1 sur 2




SYNLABY/
AUVERGNE

AES

Ref : SE-HS-IT-001-05
Version : 05
Applicable le : 21-01-2017

=
>
)
=)
(%]
<
O

HEPATITE C

HEPATITE B

QU

Détecter si possible le patient
source dansles 24h : il peut étre
orienté vers CSAPA, Résultats
dans les 24h

Dépister la victime de |’ AES dans
les 8 jours.

Sile patient est (-) , arréter le
dépistage

Out

Séro+ connu’?

Non

Non connu séro + mais avec des
facteursde risques
Toxicomane, Partenaires
sexuelles multiples ou pratiques
sexuelles & risque.
Originaire d'un pays aforte
endémie : Caraibes, Afrique
noire, Asie accessoirement

Avec I'accord du patient source,
faire un dé pistage sérologique
rapide, attendre les résultats.

NON——

Pas d'indication de traitement
Dépister lavictime : 10, 3
semaines, 6 mois
Contacter le médecin référent
pour la marche a suivre.

Connaitre la charge virale
habituelle

l

Appeler les urgences :

Dr GOURDON 04 7097 13 86
Ou CHU dermont Ferrand 04 73
754 935 (7jrs/7)
Indiquer les circonstances de
I'accident.

Si possible, donner les
renseignements suivants surle
patient source : traitement en
cours, charge virale, infection

hépatite
En casd’impossibilité de
résultats rapides avant 24h,
appeler Dr Florence GOURDON
Vichy ou Urgences médecin
coordonateur 04 7097 29 02
pour la prise en charge
/ On nefait rien
Sérologie négative
HEPATITEC : Surveillance
Pas de traitement Si le patient source . . standard, ALAT,
Sérol ] ’
prophylactique est éralagie inconnue——H Sérologie VHC a3
d'urgence ou 4 mois
Sérologie VHC positive
Avis spécialisé

HEPATITEB

si agent avec Ac HBs antérieur
connu >10 Ul/ml, sujet considéré
comme protégé, aucun controle
sinon les Ac HBs quantitatifs.

chez lesnon répondeurs a la
vaccination les immunoglobulines
sont a discuter si le patient source
est AgHBs +

Page 2 sur 2




Ref : SE-HS-IT-001-05
SYNL/\B\/ AES Version : 05
AUVERGNE Applicable le : 21-01-2017

1. Immédiatement nettoyer et désinfecter

2. Regles générales

Réduire le temps de contact. - Dépister la victime de I’AES dans les 8 jours

Ne pas faire saigner. - Avec son accord, dépister le patient source si possible : VIH, VHC, VHB

(Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
Nettoyer avec eau et savon

- Faire une déclaration d’accident du travail
Désinfecter pendant au moins 5 minutes a

% . I’aide de Dakin, ou a défaut d’alcool a 70°. 3.

Dépistage
ey - VIH, VHC, VHB (Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
iy, =R

4, Déclarer 'accident

Prévention : port de gants,
utilisation de containers adaptés, ne jamais
encapuchonner les aiguilles aprés usage.

La déclaration dans les 24h est indispensable.

3 exemplaires de ce formulaire :

e 1 pour le médecin

— R 1 pour I'employeur
En cas de projection dans les yeux, laver a I'eau ou au P ploy

— sérum physiologique pendant 5 a 10 minutes.

1 pour le médecin du travail
Relever les circonstances de I'‘accident: plaie

superficielle ou profonde, objet coupant, aiguille pleine
ou creuse...

Tel urgences : Vichy : 04 70 97 33 07
Dr Gourdon: 0470971386

Clermont-Ferrand : 04 73 75 19 40

oo

e Consulter un médecin proche du laboratoire, le médecin de

famille, ou les urgences pour établir un certificat médical
initial.

Maladies Infectieuses : 04 73 75 49 31/35

Page 1 sur 2




SYNLABY/
AUVERGNE

AES

Ref : SE-HS-IT-001-05
Version : 05
Applicable le : 21-01-2017

=
>
)
=)
(%]
<
O

HEPATITE C

HEPATITE B

QU

Détecter si possible le patient
source dansles 24h : il peut étre
orienté vers CSAPA, Résultats
dans les 24h

Dépister la victime de |’ AES dans
les 8 jours.

Sile patient est (-) , arréter le
dépistage

Out

Séro+ connu’?

Non

Non connu séro + mais avec des
facteursde risques
Toxicomane, Partenaires
sexuelles multiples ou pratiques
sexuelles & risque.
Originaire d'un pays aforte
endémie : Caraibes, Afrique
noire, Asie accessoirement

Avec I'accord du patient source,
faire un dé pistage sérologique
rapide, attendre les résultats.

NON——

Pas d'indication de traitement
Dépister lavictime : 10, 3
semaines, 6 mois
Contacter le médecin référent
pour la marche a suivre.

Connaitre la charge virale
habituelle

l

Appeler les urgences :

Dr GOURDON 04 7097 13 86
Ou CHU dermont Ferrand 04 73
754 935 (7jrs/7)
Indiquer les circonstances de
I'accident.

Si possible, donner les
renseignements suivants surle
patient source : traitement en
cours, charge virale, infection

hépatite
En casd’impossibilité de
résultats rapides avant 24h,
appeler Dr Florence GOURDON
Vichy ou Urgences médecin
coordonateur 04 7097 29 02
pour la prise en charge
/ On nefait rien
Sérologie négative
HEPATITEC : Surveillance
Pas de traitement Si le patient source . . standard, ALAT,
Sérol ] ’
prophylactique est éralagie inconnue——H Sérologie VHC a3
d'urgence ou 4 mois
Sérologie VHC positive
Avis spécialisé

HEPATITEB

si agent avec Ac HBs antérieur
connu >10 Ul/ml, sujet considéré
comme protégé, aucun controle
sinon les Ac HBs quantitatifs.

chez lesnon répondeurs a la
vaccination les immunoglobulines
sont a discuter si le patient source
est AgHBs +

Page 2 sur 2




Ref : SE-HS-IT-001-05
SYNL/\B\/ AES Version : 05
AUVERGNE Applicable le : 21-01-2017

1. Immédiatement nettoyer et désinfecter

2. Regles générales

Réduire le temps de contact. - Dépister la victime de I’AES dans les 8 jours

Ne pas faire saigner. - Avec son accord, dépister le patient source si possible : VIH, VHC, VHB

(Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
Nettoyer avec eau et savon

- Faire une déclaration d’accident du travail
Désinfecter pendant au moins 5 minutes a

% . I’aide de Dakin, ou a défaut d’alcool a 70°. 3.

Dépistage
ey - VIH, VHC, VHB (Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
iy, =R

4, Déclarer 'accident

Prévention : port de gants,
utilisation de containers adaptés, ne jamais
encapuchonner les aiguilles aprés usage.

La déclaration dans les 24h est indispensable.

3 exemplaires de ce formulaire :

e 1 pour le médecin

— R 1 pour I'employeur
En cas de projection dans les yeux, laver a I'eau ou au P ploy

— sérum physiologique pendant 5 a 10 minutes.

1 pour le médecin du travail
Relever les circonstances de I'‘accident: plaie

superficielle ou profonde, objet coupant, aiguille pleine
ou creuse...

Tel urgences : Vichy : 04 70 97 33 07
Dr Gourdon: 0470971386

Clermont-Ferrand : 04 73 75 19 40

oo

e Consulter un médecin proche du laboratoire, le médecin de

famille, ou les urgences pour établir un certificat médical
initial.

Maladies Infectieuses : 04 73 75 49 31/35

Page 1 sur 2




SYNLABY/
AUVERGNE

AES

Ref : SE-HS-IT-001-05
Version : 05
Applicable le : 21-01-2017

=
>
)
=)
(%]
<
O

HEPATITE C

HEPATITE B

QU

Détecter si possible le patient
source dansles 24h : il peut étre
orienté vers CSAPA, Résultats
dans les 24h

Dépister la victime de |’ AES dans
les 8 jours.

Sile patient est (-) , arréter le
dépistage

Out

Séro+ connu’?

Non

Non connu séro + mais avec des
facteursde risques
Toxicomane, Partenaires
sexuelles multiples ou pratiques
sexuelles & risque.
Originaire d'un pays aforte
endémie : Caraibes, Afrique
noire, Asie accessoirement

Avec I'accord du patient source,
faire un dé pistage sérologique
rapide, attendre les résultats.

NON——

Pas d'indication de traitement
Dépister lavictime : 10, 3
semaines, 6 mois
Contacter le médecin référent
pour la marche a suivre.

Connaitre la charge virale
habituelle

l

Appeler les urgences :

Dr GOURDON 04 7097 13 86
Ou CHU dermont Ferrand 04 73
754 935 (7jrs/7)
Indiquer les circonstances de
I'accident.

Si possible, donner les
renseignements suivants surle
patient source : traitement en
cours, charge virale, infection

hépatite
En casd’impossibilité de
résultats rapides avant 24h,
appeler Dr Florence GOURDON
Vichy ou Urgences médecin
coordonateur 04 7097 29 02
pour la prise en charge
/ On nefait rien
Sérologie négative
HEPATITEC : Surveillance
Pas de traitement Si le patient source . . standard, ALAT,
Sérol ] ’
prophylactique est éralagie inconnue——H Sérologie VHC a3
d'urgence ou 4 mois
Sérologie VHC positive
Avis spécialisé

HEPATITEB

si agent avec Ac HBs antérieur
connu >10 Ul/ml, sujet considéré
comme protégé, aucun controle
sinon les Ac HBs quantitatifs.

chez lesnon répondeurs a la
vaccination les immunoglobulines
sont a discuter si le patient source
est AgHBs +

Page 2 sur 2




Ref : SE-HS-IT-001-05
SYNL/\B\/ AES Version : 05
AUVERGNE Applicable le : 21-01-2017

1. Immédiatement nettoyer et désinfecter

2. Regles générales

Réduire le temps de contact. - Dépister la victime de I’AES dans les 8 jours

Ne pas faire saigner. - Avec son accord, dépister le patient source si possible : VIH, VHC, VHB

(Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
Nettoyer avec eau et savon

- Faire une déclaration d’accident du travail
Désinfecter pendant au moins 5 minutes a

% . I’aide de Dakin, ou a défaut d’alcool a 70°. 3.

Dépistage
ey - VIH, VHC, VHB (Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
iy, =R

4, Déclarer 'accident

Prévention : port de gants,
utilisation de containers adaptés, ne jamais
encapuchonner les aiguilles aprés usage.

La déclaration dans les 24h est indispensable.

3 exemplaires de ce formulaire :

e 1 pour le médecin

— R 1 pour I'employeur
En cas de projection dans les yeux, laver a I'eau ou au P ploy

— sérum physiologique pendant 5 a 10 minutes.

1 pour le médecin du travail
Relever les circonstances de I'‘accident: plaie

superficielle ou profonde, objet coupant, aiguille pleine
ou creuse...

Tel urgences : Vichy : 04 70 97 33 07
Dr Gourdon: 0470971386

Clermont-Ferrand : 04 73 75 19 40

oo

e Consulter un médecin proche du laboratoire, le médecin de

famille, ou les urgences pour établir un certificat médical
initial.

Maladies Infectieuses : 04 73 75 49 31/35

Page 1 sur 2




SYNLABY/
AUVERGNE

AES

Ref : SE-HS-IT-001-05
Version : 05
Applicable le : 21-01-2017

=
>
)
=)
(%]
<
O

HEPATITE C

HEPATITE B

QU

Détecter si possible le patient
source dansles 24h : il peut étre
orienté vers CSAPA, Résultats
dans les 24h

Dépister la victime de |’ AES dans
les 8 jours.

Sile patient est (-) , arréter le
dépistage

Out

Séro+ connu’?

Non

Non connu séro + mais avec des
facteursde risques
Toxicomane, Partenaires
sexuelles multiples ou pratiques
sexuelles & risque.
Originaire d'un pays aforte
endémie : Caraibes, Afrique
noire, Asie accessoirement

Avec I'accord du patient source,
faire un dé pistage sérologique
rapide, attendre les résultats.

NON——

Pas d'indication de traitement
Dépister lavictime : 10, 3
semaines, 6 mois
Contacter le médecin référent
pour la marche a suivre.

Connaitre la charge virale
habituelle

l

Appeler les urgences :

Dr GOURDON 04 7097 13 86
Ou CHU dermont Ferrand 04 73
754 935 (7jrs/7)
Indiquer les circonstances de
I'accident.

Si possible, donner les
renseignements suivants surle
patient source : traitement en
cours, charge virale, infection

hépatite
En casd’impossibilité de
résultats rapides avant 24h,
appeler Dr Florence GOURDON
Vichy ou Urgences médecin
coordonateur 04 7097 29 02
pour la prise en charge
/ On nefait rien
Sérologie négative
HEPATITEC : Surveillance
Pas de traitement Si le patient source . . standard, ALAT,
Sérol ] ’
prophylactique est éralagie inconnue——H Sérologie VHC a3
d'urgence ou 4 mois
Sérologie VHC positive
Avis spécialisé

HEPATITEB

si agent avec Ac HBs antérieur
connu >10 Ul/ml, sujet considéré
comme protégé, aucun controle
sinon les Ac HBs quantitatifs.

chez lesnon répondeurs a la
vaccination les immunoglobulines
sont a discuter si le patient source
est AgHBs +
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1. Immédiatement nettoyer et désinfecter

2. Regles générales

Réduire le temps de contact. - Dépister la victime de I’AES dans les 8 jours

Ne pas faire saigner. - Avec son accord, dépister le patient source si possible : VIH, VHC, VHB

(Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
Nettoyer avec eau et savon

- Faire une déclaration d’accident du travail
Désinfecter pendant au moins 5 minutes a

% . I’aide de Dakin, ou a défaut d’alcool a 70°. 3.

Dépistage
ey - VIH, VHC, VHB (Ag HBs, Ac anti-HBc et Ac anti-HBs) + ASAT.
iy, =R

4, Déclarer 'accident

Prévention : port de gants,
utilisation de containers adaptés, ne jamais
encapuchonner les aiguilles aprés usage.

La déclaration dans les 24h est indispensable.

3 exemplaires de ce formulaire :

e 1 pour le médecin

— R 1 pour I'employeur
En cas de projection dans les yeux, laver a I'eau ou au P ploy

— sérum physiologique pendant 5 a 10 minutes.

1 pour le médecin du travail
Relever les circonstances de I'‘accident: plaie

superficielle ou profonde, objet coupant, aiguille pleine
ou creuse...

Tel urgences : Vichy : 04 70 97 33 07
Dr Gourdon: 0470971386

Clermont-Ferrand : 04 73 75 19 40

oo

e Consulter un médecin proche du laboratoire, le médecin de

famille, ou les urgences pour établir un certificat médical
initial.

Maladies Infectieuses : 04 73 75 49 31/35
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