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PrévenƟon et contrôle de 
l’infecƟon 
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Retraitement des dispositifs médicaux réutilisables, dans les lieux de soins 
Processus : hygiène de 
l’environnement 

Sous-processus : VigiGerme® Approuvé le : 

 

Méthodes pour le retraitement des dispositifs médicaux (DMx) 
réutilisables dans les lieux de soins 
Aspects généraux, communs et préalables à l’applicaƟon des méthodes de retraitement 
des DMx 
Champ d’applicaƟon / Responsabilités 
 Les méthodes 1,2,3 (décrites ci-dessous) s’applique aux DMx réuƟlisables, après leur usage, selon les 

recommandaƟons du fabricant et l’avis du service PCI 
 Les professionnels des services en charge des DMx sont responsables de son applicaƟon 

 La procédure ne s’applique pas aux DMx pour lesquels une procédure interne spécifique de retraitement 
existe (endoscopes flexibles et rigides, matériel d’alimentaƟon des nourrissons, sonde endo-cavitaire 
d’échographie, spéculum, etc.)  

 La procédure ne s’applique pas aux DMx en cas maladie de Creutzfeld Jacob et de fièvre hémorragique virale à 
transmission interhumaine, suspectées ou avérées (dans ces situaƟons référer à : 
hƩps://vigigerme.hug.ch/procedures > Procédures relaƟves à la gesƟon et l’entreƟen des disposiƟfs médicaux 
et de l’environnement > GesƟon des disposiƟfs médicaux et des déchets en cas de maladie Creutzfeld-Jacob ou 
> RecommandaƟons FHV 

PrévenƟon de l’exposiƟon aux micro-organismes 
 Les DMx exposés à des liquides biologiques sont manipulés avec des gants de soins 
 Le retraitement des DMx est effectué avec l’équipement de protecƟon individuelle (gants de ménage, 

masque médical, protecƟon oculaire, tablier imperméable) appropriés permeƩant de prévenir les 
risques biologiques et chimiques 

 Le retraitement des DMx contaminés s’effectue dans la zone contaminée, dite « sale », du vidoir/local de 
neƩoyage jusqu’à la fin du traitement désinfectant 

 L’hygiène des mains est requise 1) après la manipulaƟon des DMx uƟlisés, 2) avant la manipulaƟon des 
DMx désinfectés 

 Une fois le traitement désinfectant terminé, les DMx sont déposés et manipulés dans la zone dite 
« propre » (non contaminée par des liquides biologiques, des agents infecƟeux et autres souillures) du 
vidoir/local de neƩoyage, pour la poursuite, le cas échéant, des étapes de rinçage, séchage, entreposage, 
etc. 

Principes appliqués à tous DMx  
Le retraitement des DMx débute immédiatement après l’uƟlisaƟon (délai maximum de 30 minutes) et au 
plus près du lieu d’uƟlisaƟon 
Circuit / rangement / entreposage des DMx 
 En cas de contrat de prestaƟon entre le service clinique et intervenƟonnel et la StérilisaƟon Centrale (SC), 

le retraitement de DMx semi-criƟques est complété à la SC 
 Tous les DMx criƟques sont pris en charge par la SC pour la suite de leur traitement, de leur 

condiƟonnement et de leur stérilisaƟon 
 Les DMx à desƟnaƟon de la SC sont déposés dans Cabas papier KraŌ, brun (CEGID 474779) en services 

cliniques, dans des caisses fermées aux blocs opératoires 
 Lorsque les DMx apparƟennent au service expéditeur, ils doivent être idenƟfiés sur la fiche de 

matériel en transit (CEGID 439218) accompagnant le matériel 
 Les DMx retraités sont rangés, entreposés dans des endroits propres et prévus à cet effet 
 Les DMx stérilisés sont rangés condiƟonnés dans leur emballage stérile selon le système FIFO (first in, 

first out), soit : premier entré, premier sorƟ 
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Méthodes pour le retraitement des DMx (détaillées ci-dessous) 
Le retraitement des DMx est obtenu par : 
 L’applicaƟon d’un produit détergent-désinfectant sur les surfaces (voir Méthode 1 ci-dessous ; p.3) 
 Le traitement thermique en laveur-désinfecteur à déjecƟons humaines ou en laveur-désinfecteur 

d’instruments (voir Méthode 2 ci-dessous ; p.3) 
 L’immersion dans un produit détergent-désinfectant (voir Méthode 3 ci-dessous ; p.4) 
Le choix de la méthode dépend en premier lieu des recommandaƟons émises par le fabricant, selon les 
caractérisƟques du DM (immergeable/non immergeable, thermolabile/thermostable), de la classe de criƟcité 
du DM (voir InformaƟon complémentaire - DéfiniƟons des DMx ci-dessous) et de la compaƟbilité avec les 
produits détergents-désinfectants  
 Selon la classe de criƟcité des DMx et les recommandaƟons du fabricant, la stérilisaƟon des DMx peut 

être requise après l’applicaƟon des méthodes menƟonnées ci-dessous 
En cas de besoin, contacter le service PCI pour déterminer la méthode, les étapes et les produits 
appropriés 
InformaƟon complémentaire 
DéfiniƟon des disposiƟfs médicaux DMx (selon Swissmedic) 
Selon l’Ordonnance sur les disposiƟfs médicaux (ODIM) du 17 octobre 2001 (Etat le 15 avril 2015) : « Par 
disposiƟfs médicaux (DMx), on entend tous les instruments, appareils, équipements, logiciels, substances, 
accessoires et autres ustensiles médico-techniques, uƟlisés seuls ou en associaƟon, […] desƟnés à être 
appliqués à l'être humain […] » 
ClassificaƟon des DMx selon Spaulding : 
 Non-criƟques : qui entrent en contact avec la peau intègre (tensiomètre, garrot, membrane de 

stéthoscope, urinal, bassin, plateau de soins, etc.) lors de l’uƟlisaƟon 
 Semi-criƟques : qui entrent en contact avec les muqueuses (spéculum vaginal ou nasal, etc.) ou la peau 

non intacte, lors de l’uƟlisaƟon 
CriƟques : qui pénètrent la peau, respecƟvement la muqueuse, pendant l'uƟlisaƟon et qui entrent en contact 
avec le sang, des Ɵssus internes ou des organes ainsi qu'avec des blessures (instruments chirurgicaux, 
instruments pour soins de plaies, fraises, etc.) 
Référence 
Swissmedic : hƩps://www.swissmedic.ch/swissmedic/fr/home/disposiƟfs-medicaux/retraitement-et-
maintenance/retraitement.html#-656831590 
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Méthode 1 : retraitement par applicaƟon  
Selon recommandaƟons du fabricant et avis du service PCI si besoin 
Produits disponibles pour l’usage de rouƟne 
 DES-SUR® : prêt à l’emploi, opƟmal pour tout le matériel de soins et les supports de ce matériel, ne pas 

appliquer sur des surfaces mouillées 
 Le produit alternaƟf TRISTEL FUSE SURFACE est indiqué lorsqu’un agent infecƟeux spécifique est 

idenƟfié  
 ETHANOL 70% : prêt à l’emploi, desƟné exclusivement à la désinfecƟon de membranes et capteurs ; ne 

pas appliquer sur des surfaces mouillées 
InformaƟon sur les produits : hƩps://vigigerme.hug.ch/ > OuƟls praƟques > EntreƟen de l’environnement et 
du matériel 
IndicaƟon 
DMx non-criƟques et pleins 
Contre-indicaƟon 
 DMx semi-criƟques protégés ou non par une gaine pour lesquels une procédure interne spécifique de 

retraitement existe (ex. sonde d’échographie transoesophagienne, sonde endovaginale/rectale, naso-
fibroscope), 

 DMx criƟques, 
 DMx creux 
Comment 
a) Imprégner un chiffon, un essuie-main, une compresse, un tampon avec le produit désinfectant de surface  
b) Appliquer le produit sur l’ensemble des surfaces 
Ne pas rincer ; laisser sécher  

 
 
 

Méthode 2 : retraitement thermique  
Selon recommandaƟons du fabricant et avis du service PCI si besoin 
Moyens disponibles 
 Laveurs-désinfecteurs à déjecƟons humaines (LDD) type KEN, SIC, ARJO, etc. généralement localisés dans 

tous les vidoirs des unités de soins 
 Laveurs-désinfecteurs d’instruments (LD) type Miele disponibles dans certains lieux de soins (blocs 

opératoires, services intervenƟonnels, soins intensifs, etc.) 
IndicaƟons  
DMx non-criƟques, semi-criƟques, criƟques et immergeables et thermostables (supportant une température 
supérieure à 80° C)  

 DMx creux uniquement dans les LD équipés de buses d’adaptaƟon (si ce n’est pas le cas, référer à la 
méthode 3) 

Contre-indicaƟons 
 DMx non immergeables ou thermolabiles (ne supportant pas une température > 80° C)  
 Matériel de peƟte taille (passant à travers les grilles des paniers) 
 DMx creux dans les LDD/LD (sans buse d’adaptaƟon) 
Comment 
a) Disposer le matériel dans le LDD ou le LD sur les supports, les buses d’adaptaƟon et dans les paniers  

 Ouvrir les pinces, ciseaux etc., démonter les DMx démontables selon les instrucƟons du fabricant 
 MeƩre les cupules face bombée vers le haut (à l’envers) 
 Ne pas superposer les DMx dans les paniers 

b) Enclencher le programme de la machine 
A la fin du programme, en cas d’humidité résiduelle, sécher soigneusement les DMx avec un linge propre (ex. 
drapeau) ou à l’air médical comprimé 
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Méthode 3 : retraitement par immersion  
Selon recommandaƟon du fabricant et avis PCI si besoin 
Produit disponible  
DECONEX® INSTRUMENT PLUS : produit à diluer dans l’eau, dans un bac avec couvercle  
L’immersion est toujours complétée par un brossage / écouvillonnage du matériel  
Le produit doit être abondamment rincé à l’eau du robinet ou à l’eau filtrée selon la classe de criƟcité du 
DMx et l’étape de désinfecƟon (voir la rubrique ci-dessous Comment points 3.1 et 3.2) 
Les DMx semi-criƟques qui restent dans les lieux de soins sont retraités par immersion en 2 phases : 2 bains 
consécuƟfs dans 2 bacs de trempage disƟncts (voir la rubrique ci-dessous Comment- point 3.2) 
InformaƟon sur les produits : hƩps://vigigerme.hug.ch/ > OuƟls praƟques > EntreƟen de l’environnement et 
du matériel 
IndicaƟon 
 DMx non-criƟques, semi-criƟques, criƟques, et immergeables,  
 DMx non-criƟques, semi-criƟques, criƟques, et immergeables et thermolabiles (ne supportant pas une 

température > 80° C),  
 DMx creux, de peƟte taille, fragiles, 
 Lorsque les méthodes 1 et 2 ne peuvent pas être appliquées (selon recommandaƟons du fabricant et avis 

du service PCI) 
Contre-indicaƟon 
DMx non immergeables 
Comment 
a) Ouvrir les pinces, ciseaux etc., démonter les DMx démontables, obturer des canaux opƟques s’il y a lieu, 

selon les instrucƟons du fabricant 
b) Immerger les DMx dans la soluƟon désinfectante en s’assurant du recouvrement complet du matériel par 

le produit 
c) Remplir les DMx creux (ex : tuyaux, connecteurs, aspirateur ORL, etc.) avec le produit à l’aide d’une 

seringue 
d) Respecter les temps d’immersion minimum et maximum : 

 De 15 minutes (minimum) à 2 heures (maximum) dans un bain dilué à 2% (20 ml de produit pour 
980 ml d’eau) 

e) Brosser le matériel avec une brosse non métallique et écouvillonner les creux dans la soluƟon 
désinfectante 

  ET 
3.1 Concernant les DMx non criƟques, semi-

criƟques et criƟques à acheminer à la SC selon 
recommandaƟons du fabricant et avis du 
service PCI 

3.2   Concernant les DMx semi-criƟques qui restent   
dans les lieux de soins selon recommandaƟons 
du fabricant et avis du service PCI 

 
f) Rincer abondamment dans l’eau du robinet ; 

uƟliser la seringue pour rincer les creux 
 Lorsqu’un appareil à ultrasons est disponible 

et indiqué (essenƟellement pour les DMx très 
peƟts et fragiles), l’uƟliser à la suite du 
rinçage et avant le séchage  

g)   Sécher soigneusement les DMx avec un linge    
propre (ex. drapeau) ou à l’air médical comprimé 

f) Rincer abondamment dans l’eau du robinet ; 
uƟliser la seringue pour rincer les creux  

g) Immerger dans un second bain  
 Respecter les temps d’immersion minimum 

et maximum  
 Le brossage et l’écouvillonnage ne sont 

pas requis lors de ceƩe seconde 
immersion 

h) Rincer abondamment dans l’eau du robinet filtrée 
(par le filtre à eau jet droit pour robinet 
(hƩps://vigigerme.hug.ch/structures > Filtre à 
eau) ; uƟliser la seringue pour rincer les creux  
 Lorsqu’un appareil à ultrasons est disponible 

et indiqué (essenƟellement pour les DMx 
très peƟts et fragiles), l’uƟliser à la suite du 
rinçage et avant le séchage  

i) Sécher soigneusement les DMx avec un linge 
propre (ex. drapeau) ou à l’air médical comprimé 

 


