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NOTE :

Le directeur d’une maison de retraite a effectué des analyses de légionelles, conformément a PParrété du
17 février 2010. Cette analyse a révélé la présence de légionelles, a une teneur de 3 000 unités formant
colonies par litre d’eau, en un point d’usage a risque situé sur la tuyauterie en acier galvanisé fournissant
I’eau chaude sanitaire. Ce directeur a demandé un rendez - vous, d’ici un mois, a votre chef de service,
afin d’étudier les solutions 4 mettre en ceuvre. Votre chef de service vous demande de rédiger une note
précisant les risques encourus, les actions & mener a court ou long terme et & quit incombe ces actions.
Vous vous placcrez dans I’hypothése ot 1’agence régionale de sant¢ (ARS) est effectivement constituée,
et ot la convention prévue pour 12 gestion des crises sanitaires a été passée entre le directeur général de
PARS et le Préfet du département.
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DOCUMENT n°1

Décrets, arrétés, circulaires

TEXTES GENERAUX

MINISTERE DE LA SANTE ET DES SPORTS

Arrété du 1 février 2010 relatif a la surveillance des légionelles dans Ie«_.; ipstallations
de production, de stockage et de distribution d’eau chaude sanitaire

NCR: SASP10029604

La ministre de la santé et des sports,

Vu la directive 98/83/CE du Conseil du 3 novembre 1998 relative a la qualité des eaux destinées i la
consommation humaine ;

Vu le code de la santé publique, notamment ses articles L. 1321.4, R, 132]-1 &4 R. 1321-61 et L. 1324-1 ;

Vu le code de la construction et de 1’habitation, notamment son article R. 123-2;

Vu Parrété du 23 juin 1978, modifié par 'arrété du 30 novembre 2005, relatif aux installations fixes
destinées au chauffage et a V'alimentation en eau chaude sanitaire des batiments d’habitation, des locaux de
travail ou des locaux recevant du public,

Arréie :
Art. 1*. = Champ d’application.

Sans préjudice des dispositions de 1'arrété du 23 juin 1978 susvisé, le présent arrété fixe les prescriptions
techniques applicables aux installations collectives de production, de stockage et de disiribution d’eau chaude
sanitaire qui alimentent Jes établissements de santé, les érablissements sociaux et médico-sociaux, les
établissements pénitentiaires, les hotels et résidences de tourisme, les campings et les autres établissements
recevant du public qui possédent des points d’usage a risque tels que définis a I"article 2 du présent arété. Le
présent arrété ne s’applique pas aux installations alimentées en eaux minérales naturelles utilisées a des fins
thérapeutiques dans les établissements thermaux.

Art. 2. - Définitions.

Au sens du présent arrété, on entend par:

— point d’usage A risque, tout point d'usage accessible au public et pouvant produire des aérosols d'eau
chaude sanitaire susceptible d’étre contaminée par les légionelles ; il s'agit notamment des douches, des
douchettes, des bains a4 remous ou i jets ;

— réseaux d’eau chaude sanitaire, les réseaux comprenant 1'ensemble des instailations collectives de
production, de stockage et de distribution d’eau chaude sanitaire ; ces réseaux d’eau chaude sanitaire sont
alimentés par un ou plusieurs sysiémes de production d’eau chaude sanitaire centralisés ;

- responsable des installations, le responsable juridique du fonctionnement des réseaux d’eau chaude
sanitaire ¢t de leur impact sur la santé et la sécurité des usagers. Le responsable des installations peut étre
le propriétaire des installations, le directeur de I'établissement recevant du public, ou un exploitant si cetie
responsabilité lui a éié contractoellement déléguée ;

— analyse de légionelles, [a recherche et le dénombrement de Legionella et Legionella pneumophila selon les
modalités mentionnées dans la norme NF T90-431.

Art. 3. - Surveillance des installations.

Le responsable des installations mentionnées a I’article 1 met en ceuvre une surveillance de ses installations
afin de vérifier que les seuils mentionnés 4 I"article 4 sont respectés en permanence au niveau de tous les
points d'usage A risque. .

Cetie surveillance repose notamment sur des mesures de la température de I’eau et des campagnes d’analyse
de I€gionelles dans chacun des réseaux d’eau chaude sanitaire, aux fréquences de conirble minimales préeisées
en annexe | pour les établissements de santé et en annexe 2 pour les autres établissements. Le choix des points
de surveillance reléve d’une stratégic d’échantillonpage qui tient comple du nombre de points d’usage A risque.

Dans le cas ol les réseaux d'eau chaude sanitaire ne sont pas utilisés pendant plusieurs semaines, des
prélévements pour I'analyse de Mégionelles som réalisés aprés la purge des réseaux et dans les deux semaines
qui préceédent I’accueil du public. Les prélévements sont programmés de telle sorte que les résultats d’analyses
de légionelles soient connus du directeur de ’établissement avant I’accueil du public.
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Le responsable des installations assure la tragabilité de cette surveillance. Ii consigne les modalités et les
résultats de cette surveillance avec les éléments descriptifs des réseaux d’eau chaude sanitaire et ceux relatifs a
leur maintenance dans un fichier sanitaire des installations, qui est tenu a disposition des autorités sanitaires,

Cette surveillance est renforcée par le responsable des installations en cas d'incident ou de
dysfonctionnement sut le réseau d’eau chaude sanitaire de nature & favoriser la prolifération des légionelles.

Cette surveillance est renforcée par le responsable des installations & 1a demande du directeur geénéral de
’agence régionale de santé, notamment lorsque la qualité de I’eau ne respecte pas tes objectifs cibles définis a
Iarticle 4 ou lorsqu’un signalement de cas de Iégionellose est mis en rejation avec ’usage de I’eau distribuée.

Art. 4. = Objectifs cibles.

Les dénombrements en Legionclla pneumophila doivent étre inférieurs 2 1 000 unités formant colonie par
litre au niveau de tous les points d’usage A risque.

Dans les établissements de santé, les dénombrements en Legionella pneumophila doivent étre inférieurs au
seuil de détection au niveau de tous les points d'usage & risque accessibles 2 des patients identifiés par le
comité de lutte contre les infections nosocomiales ou toute organisation chargée des mémes attributions comme
particulitrement vulnérables au risque de légionellose,

Lorsque ces seuils ne sont pas respectés, le responsable des installations prend sans délai les mesures
comrectives nécessaires av rélablissement de la qualité de I'ean et & la protection des usagers.

Art. 5. - Choix des laboratoires.

1e responsable des installations fait réaliser les prélévements d’eau et analyses de légionelles par un
laboratoire accrédité pour le paramétre Iégioneiles par le Comité frangais d’accréditation ou tout autre
organisme d’accréditalion équivalent européen signataire de I'accord multilatéral pris dans le cadre de la
coordination européenne des organismes d’accréditation,

Art. 6. - Prestations des laboratoires.

Les analyses de légionelles sont pratiquées selon 1a norme NF T9(-431. Les prélevements d'cau sont
effectués par une personne formée aux techniques de prélévements et sont réalisés selon les conditions
d’échantillonnage prévues par cetle norme. Pour chaque type de point de surveillance mentionné en annexes !
et 2, les préiévements d’eau et mesures de température sont réalisés aprés deux i trois minutes d’écoulement.

Le laboratoire rend ses résullats sous accréditation. Les résultats dojvent étre présentés selon la norme
NF T90-431 et sont exprimés en unités formant colonies par litre d’eau. Le rapport d'essai du laboratoire
contient les informations nécessaires 4 I'identification de I’échantillon : les coordonnées de 1'établissement, la
date et I'heure de prélevement, Ja température de 1'eau et la localisation du point de prélevement.

Dans le cas ol les prélévements d’eau et les analyses de légionelles sont réalisés 4 la demande du directeur
général de 1'agence régionale de santé¢ ¢t lorsque les seuils mentionnés & I'article 4 sont dépassés, le
responsable des installations demande an laboratoire chargé de I'analyse que les ensemencements comespondant
3 ces résultats soient conservés pendant trois mois par le laboratoire.

Les frais relatifs aux prélévements et analyses réalisés en application de I’article 3 sont & la charge du
responsable des installations,

Art. 7. - Délais d'application.

Pour les établissements de santé et les établissements sociaux et médico-sociaux d'hébergement pour
personnes agées, les dispositions du présent amété, 4 1'exception de celles mentionnées & Tarticle 5,
s"appliquent a compter du 1+ juillet 2010. Les dispositions mentionnées 2 I'article 5 s"appliquent 3 compter du

1= janvier 2012.

Pour les hotels et résidences de tourisme, les campings, tes autres établissements sociaux et médico-sociaux
et les établissements pénitentiaires, les dispositions du présent arrété s appliquent 3 compter du 1 janvier 2011.

Pour fes autres €tablissements recevant du public, les dispositions du présent arrété s’appliquent 3 compter
du 1 janvier 2012.

Art. 8. - Le directeur général de la santé est chargé de I'exécution du présent amété, qui sera publié au
Journal officiel de la République frangaise.

Fait & Paris, le 1 février 2010.

Pour la ministre et par délégation :
Le directeur général de la santé,

D. HoussIiNn




ANNEXE I

FREQUENCES MINIMALES DES ANALYSES DE LEGIONELLES ET DES MESURES DE LA TEMPERATURE
DE L'EAU CHAUDE SANITAIRE DANS LES ETABLISSEMENTS DE SANTE

MESURES OBLIGATOIRES
pour chacun Ues résesux
d'eau chaude sanitaire

POINTS
de surveillance

Sortie de la/des production(s) deau chaude sanitaire | Température de reau: 1 lois par jour {ou en continu.
{mise en distributicn},

Fond de ballonis) de production et de stockage d'eau | Analyses de légionelles: 1 fois par an. . y
chaude sanitaise, le cas échéant. - dans le demier ballon si les ballons sont installés en série;
- dans Fun d'entre eux si les ballons sont installés en paraliéle.

- . B

Poirtls} dusage & risque lels) plus représerdatifis) du | Analyses de |égionelles; 1 fois par an.
réseau et pointls) d'usage lels} plus éloignéls! de 1a | Tempéralure de l'eau: 1 fois par semaine {ou en continu}.
production d'eau chaude sanitaire.

Points d'usape représematifs situés dans des services | Analyses de Jégioneltes : 1 fois par an.
accueillant des patients identifiés par le comité de | Température de (eau; 1 fois par semaine {ou en continul,
{utte conlre les infections nosocomiales {ou toute
organisation chargée des mémes sttributions)
comme particuligrement vulnérables au risque de
légionellose.

Retour de boucla {retlour geénérall, le cas échéant. Analyses de légionelles: 1 fois par an,
Ternpérature de Yeau: 1 fois par jour {ou en continu) au niveau de chaque boucle,

ANNEXE 2

FREQUENCES MINIMALES DES ANALYSES DE LEGIONELLES ET DES MESURES DE LA TEMPERATURE
DE L'EAU CHAUDE SANITAIRE DANS LES ETABLISSEMENTS SOCIAUX ET MEDICO-SOCIAUX, LES
ETABLISSEMENTS PENITENTIAIRES, LES HOTELS ET RESIDENCES DE TOURISME, LES CAMPINGS ET
LES AUTRES ETABLISSEMENTS RECEVANT DU PUBLIC

MESURES OBUGATOIRES
pour chacun des réseaux
d'eau chaude sanitaire

POINTS
de surveiflance

Sortie de la/des preduction{s} d'eau chaude sanitaire
[mise en distribution),

Temperalure de V'eau: 1 fois par mois.

Fond de balion(s) de production ef de stockege d'eau | Anazlyses de légionelies : 1 fois par en,
chaude sanitaire, le cas échéant. - dans |a dernier ballon si les ballons sont installés en série.
- dans ['un d'entre eux si les ballons sont installés en paralidle,

— - . __—’——_.1
Paint(st d'usage & risque le(s) plus représentalif(st du | Analyses de Iégionelles ; 1 fois par an.
réseau oy 3 défaut lels) pointis) d'usage lefs) plus | Températuse de I'ezy: 1 fois par mois.
éloigné(s) de 12 production d'eau chaude sanilaire.
e — I e ]

Reiour de boucla {relour général}, le cas échéant. Analyses de légioneiles ; 1 Tois par an.
Tempeérature de Feau: 1 lois par mois av niveau de chaque boucle.




DOCUMENT n°2 4

DIRECTION GENERALE DE LA SANTE
Sous-direction de la gestion des risques des milieux
Sous-direction des pathologies et de la santé
DIRECTION DE L’'HOSPITALISATION

ET DE L'ORGANISATION DES SOINS
Sous-direction de la qualité et

du fonctionnement des établissements de santé

Circulaire DGS/SD7A/SD5C/DHOS/E4 n° 2002/243 du 22 avril 2002 relative a la prévention
du risque lié aux légionelles dans les établissements de santé

NOR. : MESP0230207C
(Texte non paru au Journal officiel)

Rétérences :

Décret n° 2001 - 437 du 16 mai 2001 fixant les modalités de transmission 2 l'autonité sanitaire de données
individuelles concernant les maladies visées a I'article L. 3113-1 du code de la santé publique et modifiant les
articles R. 11-2, R. 11-3 du code de la santé publique ; décret n° 2001-671 du 26 juillet 2001 relatif a la lutte
contre les infections nosocomiales dans les établissements de santé ; articles R. 711-1-11 et R. 711-1-12 du code
de la santé publique ; circulaire DHOS/E2 - DGS-SDS5C n° 2001/383 du 30 juillet 2001 relative au signalement
des infections nosocomiales et a I'information des patients en matiére d'infection nosocomiale dans les
établissements de santé ; circulaire DGS/DHOS n® 138 du 14 mars 2001 relative aux précautions a observer lors
des soins en vue de réduire les risques de transmission d'agents transmissibles non conventionnels ; circulaire
DGS n® 97/311 du 24 avril 1997 relative a la surveillance et a la prévention de la 1égionellose ; circulaire
DGS/DH n° 236 du 2 avril 1996 relative aux modalités de désinfection des endoscopes dans les lieux de soins ;
guide des « bonnes pratiques de désinfection des dispositifs médicaux » édités par le ministére de I'emploi et de
la solidarité en 1998 et 1999 ; rapport du conseil supérieur d'hygieéne publique de France relatif a la gestion des
risques liés aux légionelles, novembre 2001 ; avis du conseil supérieur d'hygiéne publique de France du

16 avril 1999 sur la place de I'antibioprophylaxie dans la prévention des l€gionelloses nosocomiales ;

100 recommandations pour la sarveillance ct la prévention des infections nosocomiales, CTIN 1999,

Texte abroge : circulaire n® 538 TG 3 du 3 juillet 1974 relative a 1a prévention des accidents de brilures par l'eau
chaude sanitaire.

Texte modifié : circulaire DGS n® 98/771 du 31 décembre 1998 relative 4 la mise en oeuvre de bonnes pratiques
d'entretien des réseaux d'eau dans les établissements de santé et aux moyens de prévention du risque li¢ aux
légionelles dans les installations & risque des batiments recevant du public.

Le ministre délégué a la santé 8 Madame et Messieurs les préfets de région (directions régionales des affaires
sanitaires et sociales [pour attribution)]) ; Mesdames et Messieurs les préfets de département (directions
departementales des affaires sanitaires et sociales [pour attribution et diffusion]) ; Mesdames et Messieurs les
directeurs des agences régionales de I'hospitalisation (pour attribution) La prévention et la surveillance de la
légionellose, notamment dans les établissements de santé, ont fait I'objet depuis 1997 d'un renforcement, justifié
par I'évolution des connaissances.

Différentes enquétes, réalisées localement, ont permis de dresser un bilan des mesures prises dans les
établissements de santé en application des circulaires de 1997 et 1998 relatives i la prévention et a la
surveillance de la 1égionellose. Si une meilleure prise en compte du risque li€ aux légiconelles est notée dans ces
établissements, en revanche les bonnes pratiques de gestion des réseaux d'eau sanitaire n'y sont mises en oeuvre
que partiellement. Or, parmi I'ensemble des cas de 1égionelloses déclarés, les établissements de santé
représentent un des principaux lieux de contamination ou de surcroit fes conséquences des 1égionelloses sont les
plus graves. En 2000, environ 20 % des cas de légionelloses ayant fait 'objet d'une déclaration étaient d'origine
nosocomiale certaine ou probable, dont environ 40 % sont décédés.



C'est pourquoi, il apparait nécessaire de préciser, en fonction des connaissances récentes sur I'évaluation et la
gestion des risques, les mesures qui doivent étre mises en oeuvre en milieu hospitalier en vue d'améliorer la
gestion des risques liés aux 1égionelles.

La présente circulaire vise donc en particulier a :

¢ améliorer la gestion des installations a risque dans les établissements de sant€ ;

e améliorer la prise en compte du risque lié aux légionelles dans les activités de soins ;

¢ proposer des modalités de mise en oeuvre des dispositions précédentes par les établissements de santé.

La présente circulaire compléte et remplace la partie 1 de la circulaire DGS n® 98/771 du 31 décembre 1998, qui
concerne la prévention de la légionellose dans les établissements de santé. Elle comporte neuf fiches présentant
des outils techniques et organisationnels de la gestion des risques li€s aux légionelles dans ces établissements,
recommandations issues du rapport du Conseil supérieur d'hygiéne publique de France. (1)

1. - AMELIORER LA GESTION DES INSTALLATIONS A RISQUE

Les actions préventives ont pour but d'éliminer les conditions favorables a la survie et & 1a prolifération des
légionelles dans les installations a risque et de limiter leur diffusion sous forme d'aérosols. Une installation &

risque est une installation susceptible d'exposer des personnes 4 des aérosols d'eau contaminée, inférieurs &
5 pm.

Les établissements de santé peuvent comporter les installations a risque suivantes :

e r¢seaux d'eau chaude desservant des douches ou douchettes ;

o tours aéroréfrigérantes ;

e bains 4 remous ou bains 4 jet ;

¢ humidificateurs, bacs a condensats utilisés dans les systémes de chauffage et de climatisation.

Actuellement, les systémes de distribution d'eau chaude semblent étre a l'origine du plus grand nombre de cas de
légionelloses dans les établissements de santé. Aussi, la présente circulaire développe-t-elle pius particuliérement
les mesures de gestion des risques liées a ces installations.

Pour limiter le développement des légionelles, il est nécessaire d'agir a trois niveaux :

e cviter la stagnation et assurer une bonne circulation de l'eau ;

e lutter contre l'entartrage et la corrosion par une conception et un entretien adaptés a la qualité de l'eau et aux
caractéristiques de ['installation ;

e maintenir |'eau & une température élevée dans les installations, depuis la production et tout au long des circuits
de distribution et mitiger I'eau au plus prét des points d'usage.

Pour €tre efficaces, les actions préventives doivent étre exercées aux étapes suivantes :

» conception des installations ;
¢ maintenance et l'entretien ;
* maitrise de la température de I'ean.

La mise en oeuvre de ces actions limite voire supprime la nécessité de réaliser des interventions curatives
ponctuelles sur le réseau telles que des chocs chlorés ou des chocs thermiques, lesquelies ne garantissent pas une
réduction de la contamination sur le long terme. En outre, de telles mesures peuvent parfois avoir pour
conseéquences un déséquilibre de la flore microbienne et la dégradation des installations, favorisant ainsi la
création de nouveaux gites favorables a la prolifération des légionelies.

Une série de fiches techniques incluses dans 1a circulaire précise la nature des recommandations & metire en
oeuvre, dont un résumé est fourni ci-apres.

Lafiche n° 1 est relative 4 la conception et 4 la maintenance des installations de distribution d'eau chaude
sanitaire. Elle apporte des recommandations sur le choix des matériaux i utiliser pour les canalisations dans les
installations neuves ou lors d'une restructuration des réseaux d'eau. Elle présente en outre des consignes de
température de I'eau chaude a respecter pour le systéme de production d'eau chaude, le réseau de distribution et
les points de puisage de l'cau.
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La fiche n° 2 précise les régles de nettoyage et de désinfection ainsi que les produits pouvant étre employés dans
les installations de distribution d'eau chaude en fonction de leurs matériaux constitutifs. Tout produit utilisé dans
les réseaux d'eau destinée a la consommation humaine doit étre autorisé par la direction générale de la santé,

Les fiches n®s 3 et 4 concemnent respectivement la surveillance des installations de distribution d'eau via le suivi
de la température et des concentrations en 1égionelles et les actions préconisées en fonction des concentrations en
Iégionelles. Les résultats d'analyses de légionelles représentent des indicateurs de I'efficacite des actions de
prévention engagées. Toutefois, en raison de leur coit, des délais nécessaires pour l'obtention des résultats et des
incertitudes qui peuvent y étre attachées, la seule réalisation d'analyses de 1égionelles ne constitue pas un moyen
suffisant de surveillance des installations. La température est un indicateur indirect de la présence ou de l'absence
de légionelles dans les réseaux de distribution d'eau qu'il est nécessaire de mesurer en divers points représentatifs
des réseaux de distribution d'eau. De préférence, cette mesure de température sera réalisée en continu et
Iinformation recueillie pourra étre enregistrée par I'emploi de moyens informatisés. Votre attention est
particuliérement attirée sur les deux niveaux d'intervention qui sont définis dans la fiche n® 4 en fonction des
concentrations en légionelles. Quel que soit le service concemné et quelle que soit la population accueillie dans
I'établissement de santé, il convient d'atteindre et de maintenir une concentration en légionelles la plus basse
possible aux points d'usage des installations de distribution d'eau. En outre, des recommandations spécifiques
s'appliquent aux patients a haut risque (cf. fiche n° 7).

La fiche n° 5 définit des régles de surveillance et des niveaux d'intervention pour les tours aéroréfrigérantes et les
autres installations a risque. Les recommandations sur la conception des tours de refroidissement, les opérations
de maintenance et d'entretien, la protection du personnel exposé ainsi que sur la surveillance de ces installations
sont précisées dans le « Guide de bonnes pratiques de gestion des tours de refroidissement » édicté par les
ministéres chargés de ['industrie, de l'environnement et de la santé en septembre 2001.

La fiche n° 6 précise les modalités de prélévement pour la recherche de légionelies dans toutes les installations &
risque et les critéres de choix des laboratoires.

11. - PRENDRE EN COMPTE LE RISQUE LIE AUX LEGIONELLES
DANS LES ACTIVITES DE SOINS
1. Qualité des eaux utilisées dans les activités de soins - procédures
de ringage des dispositifs médicaux

Des recommandations spécifiques a la prévention des infections respiratoires nosocomiales ont été édictées dans
le guide des « 100 recommandations pour la surveillance et la prévention des infections nosocomiales » et le
guide des « bonnes pratiques de désinfection des dispositifs médicaux » édités par le ministére de l'emploi et de
la solidarité en 1998 et 1999 ainsi que dans la circulaire DGS/DHOS n° 138 du 14 mars 2001 relative aux
précautions 4 observer lors des soins en vue de réduire les risques de transmission d'agents transmissibles non
conventionnels et la circulaire DGS/DH n° 236 du 2 avril 1996 relative aux modalités de désinfection des
endoscopes dans les lieux de soins,

Ces recommandations devront étre strictement respectées afin d'éviter l'exposition directe des patients 4 des eaux
potentiellement contaminées. Une attention particuliére devra étre portée aux dispositifs médicaux destinés a
I'appareil respiratoire (exemples : aérosolthérapie, canules de trachéotomie). Conformément au guide des «

100 recommandations pour la surveillance et la prévention des infections nosocomiales » I'eau ou les solutés
utilisés pour les usages thérapeutiques pour les aérosols ou pour 'humidification de I'oxygénothérapie doivent
étre stériles. De plus, pour les patients a haut risque, il est recommandé d'utiliser de I'eau stérile lors de la
préparation des aliments pour une alimentation par sonde naso-gastrique.

2. Recommandations spécifiques pour les patients a haut risque

Certaines pathologies conférent aux patients une sensibilité accrue vis-a-vis des infections a légionelles. La fiche
n°® 7 donne une définition des patients a haut risque pour lesquels des recommandations spécifiques relatives aux
mesures préventives & mettre en oeuvre et aux exigences de qualité de I'eau ont été définies. Il convient de faire
une large diffusion de cette fiche afin que les équipes soignantes puissent identifier rapidement les patients
concernés et mettre en oeuvre les procédures qui auront été élaborées avec le CLIN et 1'équipe opérationnelle
d’hygiéne pour prévenir les risques chez ces patients.
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3. Conduite a tenir devant un cas de 1égionellose nosocomiale

La recherche systématique d'une légionellose lors de la survenue d'une pneumopathie chez un patient hospitalisé
est indispensable. La détection d'antigénes solubles dans les urines est la méthode la plus rapide et la plus simple
pour mettre en évidence linfection. La recherche de la souche par les techniques microbiologiques est nécessaire
pour comparer la souche du cas a des souches environnementales et a celle d'autres patients afin de rechercher
une exposition commune. Les souches isolées doivent étre envoyées systématiquement au centre national de
référence des légionelles.

Lors de la survenue d'un cas de légionellose d'origine nosocomiale probable, il est recommandé de mettre en
place une surveillance clinique de tous les patients hospitalisés susceptibles d'avoir ét€ exposés, afin de mettre en
oeuvre trés rapidement le traitement appropri€ si cela s'avére nécessaire. 1l est donc nécessaire, dés lors que des
cas groupés de légionellose nosocomiale sont constatés, d'analyser en liaison avec le CLIN, les caractéristiques
des patients exposés et d'évaluer au cas par cas, la nécessite d'une antibioprophylaxie (cf. avis du 16 mars 1999
de la section des maladies transmissibles du CSHPF sur la place de I'antibioprophylaxie dans la prévention des
légionelloses nosocomiales).

Tout cas dec légionellose suspecte d'avoir été contractée dans I'établissement doit donner lieu a une enquéte
approfondie pour identifier la source de contamination, Il doit étre signalé a l'autorité sanitaire dans les
conditions décrites dans la fiche n° 8.

ITI. - MODALITES DE MISE EN OEUVRE DE CES DISPOSITIONS
PAR LES ETABLISSEMENTS DE SANTE

L'application des dispositions de ia présente circulaire nécessite de mobiliser tout le personnel concerné de
I'établissement. Les missions et responsabilités de chaque intervenant doivent étre clairement définies, comme
précisé a la fichen® 9.

Les mesures préconisées dans la présente circulaire doivent faire I'objet d'un programme d'actions a définir et
mettre en oeuvre dans chaque établissement, avec des échéanciers d'application, qui tiendront compte des
spécificités propres a chaque établissement (taille de 1'établissements, type d'organisation, recrutement des
patients, pathologies traitées, etc.). Ce programme d'actions sera établi en concertation entre le comité de lutte
contre les infections nosocomiales (CLIN), 'équipe opérationnelle d'hygiéne et les services techniques qui
veilleront, notamment, avec le responsable de 1'établissement, a ce que les conditions de mise en oeuvre de cette
circulaire soient réunies.

Le programme d'action qui devra étre défini avant le 31 décembre 2002 comprendra la description et I'échéancier
des actions qui seront mises en oeuvre et qui viseront les objectifs suivants :

1) Expertise des installations de distribution d'eau ;

2) Définition d'un protocole et d'un calendrier de surveillance de ces installations comprenant un suivi de la
température de l'eau et des concentrations en légionelles ;

3) Définition d'un protocole d'entretien et de maintenance des installations de distribution d'eau ;

4) Définition, le cas échéant, d'une planification de travaux de réfection des installations de distribution d’eau
afin de suppnmer les défauts de conception. La mise en oeuvre de ces travaux devra se faire progressivement
selon une planification et un programme 3 établir tenant compte des priorités identifiés dans chaque
¢établissement. Pour les établissements publics de santé, ces mesures devront étre intégrées dans le plan
pluriannuel d'investissement ;

5} Mise en place d'un carnet sanitaire pour chaque installation & nsque (réseau de distribution d'eau, tours de
refroidissement, etc.) dans lequel I'ensemble des opérations réalisées doivent étre consignées : extension de
réseaux, désinfection, résultats des analyses de I'eau, relevé de température, volumes consommés en eau froide et
en eau chaude, etc. Il convient de mettre constamment a jour les carnets sanitaires, d'exploiter réguliérement les
données et de les tenir a disposition des personnes intervenant sur le réseau de distribution, du CLIN et des
autorités sanitaires ;

6) Définition d'un protocole de mesures préventives destinées aux services accueillant des patients A « haut
risque » et, le cas échéant, de procédures alternatives aux douches ; ce protocole sera établi en liaison avec le
CLIN et I'équipe opérationnelle d'hygi¢ne ;

7) Définition des consignes d'intervention lors du diagnostic d'un cas de 1égionellose nosocomiale ou lors de la
mise en évidence de fortes teneurs en légionelles dans les installations, & savoir et selon les cas : les
investigations 4 mettre en oeuvre, les interventions techniques a réaliser sur le réseau, les informations a délivrer,
les mesures préventives a mettre en oeuvre vis-3-vis des patients, etc.



Ces deux derniéres dispositions (points 6 et 7) sont & mettre en ceuvre dans les délais les plus brefs. 8
Vous diffuserez cette circulaire a 'ensemble des établissements de santé et aux CLIN et demanderez aux
responsables de ces établissements d'en assurer une large diffusion a I'ensemble des professionnels concemnes.

11 appartient aux agences régionales d’hospitalisation d'évaluer les besoins et de planifier les moyens nécessaires
a la mise en oeuvre des programmes des établissements de santé.

Il appartient aux préfets de départements (DDASS) d'assurer une vigilance particuliere pour que 'ensemble de
ces dispositions soit mis en oeuvre par tous les établissements de santé. Un bilan d'application sera entrepris a la
“fin de l'année 2002 pour évaluer I'impact de la présente circulaire aupres des établissements de santé.

L'adjoint au directeur
général de la santé,
P. Penaud

Le directeur de I'hospitalisation
et de l'organisation des soins,
E. Couty
supprimé pour essai voir PF probléme sur Supplément

SOMMAIRE DES FICHES

Fiche n® 1. - Conception et maintenance des installations de distribution d'eau.

Fiche n® 2. - Nettoyage et désinfection des réseaux intérieurs de distribution d'eau chaude sanitaire.

Fiche n® 3. - Suivi de la température et des légionelles, modalités d'interprétation des résultats dans les réseaux
d'eau destinée a la consommation humaine.

Fiche n°® 4. - Actions préconisées en fonction des concentrations en légionelles dans les installations de
distribution d'eau.

Fiche n® 5. - Régles de surveillance et niveaux d'intervention en fonction des concentrations en légionelles dans
les autres installations a risque.

Fiche n° 6. - Modalités de prélévements pour la recherche de 1égionelles et laboratoires compétents pour les
analyses de légionelles.

Fiche n® 7. - Recommandations spécifiques pour les patients a haut risque.

Fiche n° 8. - Signalement et notification des légionelloses.

Fiche n® 9. - Les acteurs et leurs responsabilités.

Fiche 1
Conception et maintenance
des installations de distribution d'eau

La circulaire DGS n°® 97/311 du 24 avril 1997 relative a la surveillance et a la prévention de la légionellose
précise les mesures de prévention a mettre en oeuvre pour les instailations a risque. La présente fiche compléte
les dispositions de cette circulaire en ce qui concerne les installations de distribution d'cau.

Rappel : les légionelles proliférent dans les installations d'eau lorsque la température est comprise entre 25 et
43° C, lorsque l'eau stagne et en présence de dépdts de tartre, de résidus métalliques comme le fer et le zinc, de
certains matériaux tels que le caoutchouc, le chlorure de polyvinyle ou le silicone et d'autres micro-organismes
des milieux aquatiques, comme les cyanobactéries ou les amibes libres. Pour plus d'information sur I'état des
connaissances relatives a l'évaluation des risques liés aux légionelles, vous voudrez bien vous référer au rapport
du CSHPF mentionné auparavant (2}.

Compte tenu de la faible production d'aérosols lors de I'utilisation normale de 1'eau a un robinet, les dispositions
préventives et les modalités de surveillance des installations préconisées par le présent document doivent étre
menées prioritairement dans les batiments pourvus de douches ou douchettes.
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D'une maniére générale, pour limiter le développement des légionelles, il est nécessaire d'agir a trois niveaux :
e ¢viter la stagnation et assurer une bonne circulation de l'eau ;

e lutter contre I'entartrage et la corrosion par une conception et un entretien adapté a la qualité de I'eau et aux
caractéristiques de I'installation ;

e maitriser la température de '’eau dans les installations, depuis la production et tout au long des circuits de
distribution.

Dans les batiments existants, des travaux de réfection peuvent s'avérer nécessaires afin de supprimer les défauts
de conception (cf. tableau n® 1). 1l est donc indispensable de réaliser au préalable une expertise des installations
de distribution d'eau, qui comportera notamment :

» un plan et descriptif des réseaux a jour (tracé, systéme de production d'eau chaude, structure du réseau de
distribution, état des canalisations, matériaux constitutifs, mode de circulation de 1'eau, appareilis de
traitements de l'eau, températures de l'eau en différents points, vannes, etc.) ;

= unrecensement des points critiques des installations de distribution de I'eau, c'est-a-dire les points
susceptibles d'engendrer une prolifération des légionelles, & savoir :

» les zones ou l'eau stagne ou circule mal (ballons, réservoirs, bras morts, points d'usage non utilisés, etc) ;
+ les zones ol la température de I'ean chaude descend ou est susceptible de descendre en dessous de 50° C
(absence d'éléments de disconnexion adaptés, retour d'eau froide dans le réseau d'eau chaude, cordons

chauffants défectueux, etc) ;

+ les zones susceptibles d'étre pour d'autres raisons que celles énoncées précédemment particuliérement
contaminées (vétusté des installations, corrosion, etc).

» une évaluation de I'état de contamination des installations de distribution de I'eau.

Toutes les informations concernant la gestion de I'eau dans 1'établissement doivent étre consignées dans un
carnet sanitaire constamment maintenu & jour, comportant notamment :

+ les plans des réseaux actualisés

» laliste des travaux de modification, de rénovation ou d'extension des installations de distribution d'eau ;
» les opérations de maintenance et d'entretien réalisées ;

» lestraitements de lutte contre le tartre et la corrosion réalisés ;

» les traitements de désinfection réalisés ;

» lesrésultats d'analyscs concernant 1'évolution de la qualité de I'eau ;

» lesreleves de températures ;

» les volumes consommeés (cau froide/eau chaude).

La température de I'eau est un facteur important conditionnant la survie et la prolifération des légionelles dans
les réseaux d'eau. Si ces germes sont capables de survivre plusieurs mois a des températures basses {moins de
25° C), leur viabilité est réduite a partir de 50° C. La zone de température comprise entre 20 et 50° C doit étre
réduite au maximum dans les réseaux collectifs d'eau chaude pour limiter leur présence. Le respect de consignes
de températures en différents points des installations de distribution d’eau chaude sanitaire constitue un moyen
de prévention efficace pour limiter leur prolifération.

Les réscaux d'eau froide intérieurs peuvent étre colonisés si les canalisations sont anormalement réchauffées soit
par contact avec le réscau d'eau chaude, soit en raison d'une température élevée des locaux, soit par arrivée d'eau
chaude dans 'eau froide au niveau de mitigeurs d'eau. Il convient donc de veiller 4 ce que la température de eau
froide n'augmente pas au dessus de 20° C et 4 ce que les canalisations d'eau froide et d'eau chaude soient
calorifugées séparément.

Diverses recommandations sont précisées dans les tableaux ci-apres concernant notamment la conception, la
maintenance et 'entretien, les consignes de température a respecter ainsi que la nature des matériaux 2 utiliser
pour les canalisations.
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Caractéristiques des instaliations de distribution d'eau chaude sanitaire

sanitaire A partir
d"un échangeur &
plaques

DISPOSITIF CONCEPTION/
technique Ajout/suppression
concerné d'équipement

i
R S S
11 est préférable, pour les
Mode de production nouve_llets ;?Stzuag 011115’ dz ne
deau chaude pas installer de ballons de

stockage de I'ean chaude
produite. Dans ce cas,
I'installation devra étre

débit maximum requis.

Venﬁcanon périodique de 'étanchéité des joints de |

llentamage nécessitera, dans bien des cas, le recours

. L , favoriser la prolifération bactérienne. Les conditions
dimensionnée afin d'assurer le !

- précisées dans les circulaire DGS/PGE/1-D n® 1136

ENTRETIEN/FREQUENCE

Contro!e annuel du disconnecteur sur ['alimentation
en eau du réseau primaire.

I'échangeur.
Lutte contre le tartre et la corrosion. La lutte contre

a des adoucisseurs gui, mal entretenus, peuvent
d'emploi des résines échangeuses d'ions sont

du 23 juillet 1985 et n°® 862 du 27 mai 1987.

Mode de production
d'eau chaude
sanitaire a partir
d'un bailon d'eau
chaude (¢lectrique,
gaz ou autre)

r

Réservoir de
stockage d'eau
| chaude (peut étre
| préchauffée 4 partir
dun systéme de

dé

- Ajouter en cas d'absence d'une .
vanne, une vanne de purge 1/4
de tour au point bas du ballon.

Mettre en place sur I'évacnation -

des eaux de vidange une

pture de charge par surverse
avant le raccordement au réseau :

d'eaux usées.

Le concept de récupération
nergie doit étre réétudié pour
prendre en compte le risque lié !

aux légionelles.
Préférer les dispositifs par

; fois par an (la conception du ballon doit prévoir ces
: opérations : présence de trou d'homme d'au moins

i Nettoyage, détartrage, et désinfection au moins une

50 centimétres de diametre pour les ballons
supérieurs a 1 000 litres).
. Ouverture compléte de la vanne de vidange toutes
les semaines.

SO

i

| Réglage de l'échangeur 4

ACTIONS
SPECIFIQUES
relatives i la
température
de l'ean
Systéme de production
d’eau chaude sanitaire
Pour les installations
neuves, la production |
instantanée d'eau chaude;
sanitaire est la plus |

_appropriée.

plaques de maniére a
delivrer en permanence
une eau a une température
supérieure 4 50° C en tout
point du réseau de
distribution.

11 est nécessaire de
connaitre la qualité de
l'eau afin de prendre en
compte les risques liés 3
I'entartrage ou a la
corrosion du dispositif de
production d'eau chaude

sanitaire.

|| Elévation quotidienne de

La température de l'eau 4
la sortie du ballon doit étre
en permanence supérieure

ass°C.

la température du ballon
au-dela de 60° C.

Entretien périodigue : netloyage, détartrage, et
désinfection au moins une fois par an.

Suppression de tous les 5
réservoirs de stockage
d'cau préchauffés ou non a
une température inféricure
4 55° C. Ils favorisent le

_ d'équipement

rw:;:g::;itgn echanges thenmques développement bactérien.
| mseosrr | Aroutsampressio ENTRETIEN/FREQUENCE | TEMPERATURE DE |
technique concerné joutsuppression Qu E L'EAU

Reseau dc
distribution d'eau
chaude sanitaire
| Pour les installations
neuves ou faisant

l'objet d'une
restructuration, un

retour de boucle
pour l'eau chaude
sanitaire doit étre
prévu.

| Le mitigeage de
{Yeau doit étre réalisé |
 le plus prés possible -
| dupoint dusage. |

[




Le réseau de
distribution d'eau
chaude sanitaire

Reperer et ldentlf' er les réseaux par un

| plan de récolement. 1es actualiser a
chaque modification du réseau.
Remplacer les canalisations en

mauvais état.

. Les opérations de rénovation devront
avoir pour but la simplification du
réseau et [a réduction du maillage

(boucles courtes).
ldentifier et supprimer 1ous les bras
morts.

Assurer une bonne circulation de
Peau.

|
'Calorlfuger séparément le réseau d'eau |

chaude sanitaire et [e réseau d'eau
! froide,
i Mettre en place un systéme de suivi
i de la température pour contrdler
i I'évolution de Ja température de l'eau
en différents points de I'établissement.
Le diamétre des canalisations doit
prendre en considération les besoins
Pd'écoulement permettant d'assurer une
temperature suffisante en tout point du
‘ réseau.

l
i
i
H
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'entartrage des canalisations d'eau chaude

mettre en place des manchettes démontables
de contrdle de méme nature que le réseau.
Analyse et interprétation pénodique des
| courbes de température afin d'appréhender
' et de corriger plus rapidement les
dysfonctionnements éventuels du résean
d'eau chaude sanitaire. Comparaison des

anx valeurs seuils hautes et basses

préalablement définies.
¢ Tenir a jour et archiver l'information.

Suwl de I evoluuon de la COrrosion Ou de

(fréquence annuelle). 11 est recommand¢ de J

. résultats des données acquises par rapport

Pour prévenir le risque de |
aprolifération des }égionelles
il est souhaitable de

maintenir I'eau chaude
sanitaire & une temperaturc
supérieure a 50 °C en
permanence en tous points
du réseau.

Le réseau d’ean mitigée ne
‘{ doit plus distribuer de ['eau
A une température
inférieure a 50 °C.

s
%
E

Si le réseau est
bouclé ;

Si le réseau n'est pas
bouclé ;

]l est tortement recommandé de
prévoir dés la conception un retour de
boucle pour I'eau chaude sanitaire.
La distance entre les points de puisage
et le réseau bouclé doit étre réduite au
maximum.

Attention : le redimensionnement des
pompes de recirculation peut se
traduire, selon l'état des réseaux, par
un décrochage de biofilm et
d'¢léments de corrosion.

Vérification périodique du débit des pompes:
de recirculation.

|
i
{
|

—

.{La température en retour de

:| L'interprétation périodique

boucie doit étre en
permanence supérieure 4
50 °C.

|| des courbes de température
permet d'ajuster
manuellement ou
automatiquement le débit
des pompes de
recirculation.

Etudier {a faisabilité de {a mise en
‘i peuvre d'un bouclage de I'eau chaude
sanitaire.

En l'attente de la réalisation de ccs
travaux, il convient de prendre des
Imesyures provisgires pour assurer le
;imaintien de la température de I'eau par
| un cordon chauffant électrique placé
‘iautour de la canalisation d'eau chaude.
11 est indispensable d'étre trés vigilant
sur la qualité et les performances du

;s cordon chauffant électrique, en cas de
réseau non bouclé.

i

Ouverture réguliére des robinets de puisage |

d'eau chaude recommandée pour compenser |

la chute de température liée a 'absence de
bouclage.

Les points d'usage de 'eau

I'eau

Points d'usage de

Il est preferable de suppnmer les
points d'eau trés peu ou jamais
utilisés.

Le mitigeage de l'eau doit se faire au .

plus prés possible du point d'usage,

Il est recommandé d'installer des

flexibles de douche a la place des
pommeaux fixes afin de limiter les
aérosols.

11 est conseillé de remplacer les
mousseurs, ¢t de les remplacer par des:
brise-jet, moins sujets & lentartrage.
Pour prévenir le risque de brilures
tous les points d'usage, en particulier -

Si I'établissement est équipé de mitigeur, des

Contréle annuel du bon fonctionnement de
vannes, clapets, mitigeurs...
Entretien des appareils de robinetterie (téte

de robinets, flexibles et pommeaux de !
douche) : détartrage, désinfection, etc. |
Remplacement des accessoires de
robinetterie usagés ou en mauvais état (y
compris tous les joints),

procédures de nettoyage doivent &tre mises
en oeuvre. :
Purges regulieres des points d'eau, aprés leur:

. puisage doit étre inférieure

pictogramme & proximité
du point d'usage de l'eau, la
i température réelie de I'eau

La température de l'eau
délivrée au point de

4 50 °C pour éviter le
risque de brilure,
11 est recommandé de
préciser, avec un

chaude.

nettoyage et désinfection des chambres
inoccupées (par exemple, tous les jours

les douches, doivent étre équipés de
mélangeurs avec limiteur de

pendant 5 mn pour une chambre située entre:

deux chambres occupées), ct tout

L température (a préférer aux mitigeurs | particuliéroment avant Iarrivéc d'an nouvel

i+ Avant la prise de douches,
' il est recommandé de faire
couler au sol I'eau jusqu'a
stabilisation de la
température (15 s minimum).
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un lieu de prolifération des
Iégionelles) ou de mitigeurs

thermostatiques. Des limiteurs de
‘température vu des mitigeurs pourront
étre installés pour les autres points de

“dont la chambre de mélange peut étre

puisage tels que les robinets.

! Pour les mitigeurs, prévoir des clapets

occupant.

Purges particuliéres des canalisations situées’!

t au demnier étage des batiments, dans le cas

on elles ne bénéficient pas de bouclage.

Entretien des mitigeurs : démontage et

détartrage de la chambre de mélange et
remplacement de la cartouche de réglage.

i

I
H

anti-retour au plus prés du point
d'usage.

{

Selon les recommandations du fabricant et
la qualité de l'eau -
- pour les filtres stérilisables et réutilisables

Microfiltration (utilisation d'un filtre

un certain nombre de fois : entretien des

terminal 4 0,2 um) (cf. fiche 7). | filtres ;
! - pour les filires & usage unique :

renouvellement (souvent au bout de

quelques jours).

TABLEAU N°2

Nature des canalisations de distribution d'eau chaude sanitaire

Equipements
spécifiques
L
{ MATERIAUX |

_AVANTAGES _ |

 INCONVENIENTS

_ RECOMMANDATIONS

Pour éviter les problémes ]
|d'incompatibilité de matériaux:
| entre eux, il favt vénfierla
nature des différents !
matériaux en contact avec
| I'eau chaude sanitaire |
| dans I'établissement. Pour les ;
installations neuves ou lors
d'une restructuration des |
réscaux d'eau chaude |
; sanitaire,
| il est déconseillé d'utiliser de !
: l'acier gatvanisé. ;
Remarque : Pour les
| matériaux plastiques a fort
! pouvoir de dilatation, adapter
| le montage si prévision
{d'éventuels chocs thermiques. |

Cuivre
NF A 51120

i

| bactéricide de contact.

Mise en oeuvre
facile/pertes de
charges faibles.
Désinfection
thermique et chimique
(chlore on peroxydes
aprés nettoyage)
possibles.

bio-film par action

Aucun fabricant n'a demandé la
marque NF pour des tubes de
diamétre nominal supérieur a 54
millbmétres.
Sensibilité 4 {a corrosion par «

|| érosion/cavitation » pour les tubes
:[ Limite Ia formation du-

recuits ou surchauffés.

Recommandé jusqu'au diamétre 54
millimétres,

f‘l

1 Acier inoxydable 316 L selon;
la norme AIS1 cu qualité
équivalente

Acier palvanisé

Adapté aux eaux
corrosives et
apressives.
Supporte la

ou chimique
(peroxydes). |

. Colit de foumiture ¢levé. La mise
_ ‘| en oeuvre doit étre réalisée par un
;|désinfection thermique

personnel qualifié,

Utilisation recommandée pour les eanx |
agressives et corrosives.

Prendre de préférence des tubes passivés
sans soudure. A défaut, réaliser les
raccordements tube 4 tube et tube A

raccords par soudure autogéne. Passivation
de I'imstallation indispensable.

i i

Désinfection |
thermique possible (
mais sans dépasser 60°:
C.

Degradation accélérée & une
température supérieure 3 60° C.
Pertes de charges importantes si

COITOSION OU entartrage.

‘| Incompatible avec la présence de

Fortement déconseillé pour I'eau chaude
sanitaire et notamment lorsqu'elle est
traitée au chlore.

__'_l_:_'_;j{:fscnce d'_i_;gg_gﬂantes quantités de tubes
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cuivre en amont ou dans Ia boucie T en acier galvamse den mauvaise qualité
ainsi qu'avec tout traitement actuellement sur le marche.
libéramt des ions cutvre dans l'eau. | Nécessité de trailer contre la corrosion
" Désinfection chimique au chlore | certaines eaux (cf. domaine d'application
'| peu efficace dans les canahisations -] de ce matériau, DTU 60-1, additif n° 4,
.| corrodées méme aprés détartrage. chapitre 3).
Risque de corrosion accru aprés -
détartrage et désoxydation.
Les produits de corrosion
favorisent le développement
, bactérien.

i
]
i
|
[
|
]
i

3

mm A

COTTOSIVES.
Supportent la
désinfection thermique
‘lou chimique (chlore cu

; peroxydes).

Matériaux pouvant étre favorable 4| Adapté aux trongons dont le diamétre est
la prolifération du bio-film. - supérieur a 50/60.
Cont élevé Montage par brides.

7 Adapésauxeaux |
|

' Polybutyléne et polypropylenei}

Adapté aux eaux
corrosives.

| Adapté pour les trongons dont le diamétre

PER Supporte la Matériau favorable 4 la LT
. ) 1 . . . cpe . est supérieur a 50/60.
Polyéthyléne réticulé désinfection thermique, prolifération du bio-film. .
_ . Montage par brides.
it et chimique (chlore ou
pcroxydes). f ;

| Matériau pouvant étre favorable 4 |
la prolifération du bio-film. Adapté pour les trongons dont le diamétre
Codt supérieur au PVC. ; plep &

Peut relarguer du chloroforme par | est superieur 2 5.0"60‘
action du chlore sur les ; Montage par brides.
:| Surveiller la teneur en tétrabydrofurane et

méthylcétones contenues dans le . .
{| chloroforme de I'eau transportée par ce
solvant des assemblages par -

Adapté aux eaux

f corrosives.

: PVCC ‘ Supporte la

| Polychlorure-vinyle surchloré || désinfection thermique
: "ou chimique (chlore ou

peroxydes). collage et également du genre de matériau.
. tétrahydrofurane. o
Adapté aux eaux
} corrosives.
PVDF Supporte 1a . A ‘ . .y . o
Polyvinylidéne fluoré |désinfection thermique. Colt supérieur al'inox. Produit peu intéressant eu égard aux coiits.
;ou chimique (chlore ou- I
o peroxydes). : I
:i Non adapté si les :
Acier Inoxydable ‘| chlorures sont 4 50 {
304 L ! mg/lous'ilyaun 5
oo | traitementauchlore. |
PE ‘| Matériau incompatible i
Polyéthylene | avecl'eau chaude. | ,
P 1 Sthylé . N : : ;i
olycihylene 1 Matériau incompatible - |
basse et haute : ;
o avec l'eau chaude. {
PVC M;‘.ﬁ};ﬂu lnbUmPallblC 0 ___“___?
___ Polychlorure-vinyle avec l'eau chaude. ! :

Interd:t pour les usages
alimentaires €t

1 de l'arrété du 29 mai
1997).

o
Acier noir ‘[ sanitaires (voir annexe
<4
A
T
4

Interd:t 4 la mise en
‘| oeuvre depuis le 5
Plomb | avril 1995 (décret n® | e

H




Fiche 2 1 4
Nettoyage et désinfection
dans les installations interieures d'eau chaude sanitaire

Pour lutter contre les légionelles de maniére efficace et durable, il est nécessaire d'agir préventivement,
notamment par une bonne conception des installations, ainsi que par une maitrise de la température de I'eau, afin
d'utiliser le moins possible de moyens curatifs ultérieurement, car les effets de ceux-ci sont de courte durée et
peuvent avoir, des conséquences néfastes sur I'état des réseaux.

Les réseaux de distribution doivent étre congus de maniére 4 limiter I'installation de biofilms et/ou de dépdts de
produits de corrosion qui, du fait de leur constitution, nuisent d'une part, a I'action des désinfectants et, d'autre
part, conduisent & limiter I'efficacité de certains traitements curatifs. En outre, les traitements mis en oeuvre sont
d'autant plus faciles a réaliser que le réseau a ét€ bien congu a l'origine.

Toutes les opérations de réparation via l'installation de nouvelles conduites doivent étre effectuées de telle sorte
qu'elles n'induisent pas une contamination du réseau. A l'achévement des travaux, des purges permettent
d'éliminer les particules et les souillures induites, et une désinfection finale permet de garantir la qualite de ['eau
s¢journant dans le réseau.

Les réseaux d'eau, en particulier les réseaux d'eau chaude sanitaire, nécessitent un entretien rigoureux et régulier.
Les opérations d'entretien comprennent le nettoyage des installations (lutte contre le tartre et la corrosion) €t,
souvent, la désinfection des installations (réseaux hors service).

I. - LES ACTIONS PREVENTIVES ET CURATIVES :
OBJECTIFS ET MOYENS A METTRE EN OEUVRE
1. Actions préventives

Elles concernent les traitements qui visent a prévenir un développement important de légionelles, et & maintenir
la concentration en légionelles, éventuellement présentes en suspension dans 1'eau chaude sanitaire, & un niveau
acceptable. Deux types d'interventions sont possibles : traitements discontinus préventifs ou traitements continus.

1.1. Traitements discontinus préventifs

Ils consistent, 4 intervalle régulier, par exemple tous les mois, en un traitement comprenant une desinfection
choc préventive précédée, 4 un rythme semestriel ou annuel, d'un nettoyage permettant :

« d'éliminer, ou au moins d'abattre de fagon trés significative, la flore en suspension ;
» de retarder un nouveau développement bactérien en affaiblissant les fonctions de protection du biofilm.

Les modalités de désinfection préconisées pour les traitements discontinus n'ont été validées que pour de petits
réseaux, et les retours d'expériences ne permettent pas de les valider actuellement pour lcs réseaux de taille plus
importante.

1.2. Traitements continus

lis consistent a mettre en oeuvre un procédé ou une injection de produit (« désinfection continue ») de maniére
permanente, permettant la maitrise continuelle des bactéries en suspension.

L'utilisation des désinfectants en continu dans de I'eau chaude sanitaire est 4 éviter autant que possible.
Cependant, cette éventualité ne peut étre écartée et doit étre réservée 4 des situations exceptionnelles, lorsque les
autres mesures préventives ne peuvent étre mises en oeuvre de maniére satisfaisante (cf. fiche n° ).

2. Actions curatives

Les actions curatives correspondent aux traitements a caractére momentané qui peuvent étre nécessaires i la
suite de la mise en évidence dans I'eau de concentrations en légionelles excessives, ou bien lors de I'apparition de
cas de légionellose(s) dont l'origine peut étre associée a la qualité de I'ean distribuée. Le traitement curatif
consiste 8 mettre en oeuvre, apres nettoyage, une désinfection choc curative ponctuelle destinée & abatire de
maniére trés significative, les légionelles en suspension et les légionelles fixées dans les biofilms. L'objectif
attendu immeédiatement aprés le choc est une concentration de 1égionelles en suspension inférieur au seuil de



détection. Ces actions curatives ne peuvent étre qu'exceptionnelles et de courte durée car, en I'absence de 15
mesures préventives, le réseau se colonisera 4 nouveau en quelques semaines.

11. - LE NETTOYAGE ET LA DESINFECTION
1. Parametres a prendre en compte
pour }e nettoyage et la désinfection

L'efficacité des mesures de nettoyage et de désinfection dépend de nombreux paramétres. La technique, ainsi que
le choix des produits doivent étre adaptés au cas par cas, notamment en fonction de :

« l'état général et la conception du réseau de distribution d'eau ;

o ['état et la composition des dépdts dans les installations (gramme/centimetre carré) ;

» les matériaux utilisés et la compatibilité entre ces matériaux et les désinfectants utilisés ;
» les méthodes de désinfection utilisées (physiques, chimiques) ;

+ les micro-organismes a atteindre ;

« la température de I'eau.

Ces divers parameétres interférant entre eux, l'effet de la désinfection dans un réseau peut étre limite. Il est
nécessaire, dans tous les cas, d'établir un protocole précis descriptif des modalités de nettoyage et de
désinfection, et il sera parfois nécessaire de tester l'efficacité de différents protocoles.

2. Traitements de nettoyage

Les traitements de nettoyage sont utilisés soit pour 6ter les dépots et incrustations, soit pour retirer tout ou partie
du biofilm. Différentes techniques peuvent étre utilisées pour le nettoyage des réseaux intérieurs d'eau chaude
sanitaire, essentiellement par méthode chimique mais aussi, de fagon trés marginale, & l'air et 4 1'ean, ainsi qu'a
I'eau seule.

2.1. Nettoyage chimique

Ce procédé consiste a introduire dans la canalisation un mélange de produits chimiques permettant la dissolution
des différents dépdts. Ces derniers sont en général constitués de carbonates de calcium et/ou dhydroxydes de fer.
Les mélanges utilisés sont constitués d'un acide (acide chlorhydrique ou acide sulfamique par exemple), de
réducteurs et d'un inhibiteur de corrosion (acide phosphorique par exemple).

Remarques :

L'effet des produits sur les matériaux doit faire l'objet d'une attention particuliére. Par exemple, l'acier galvanise,
notamment, ne résiste pas aux traitements avec des produits acides et, le cas échéant, un traitement de protection
doit étre envisagé aprés emploi.

Les mélanges de produits chlorés et de produits acides sont a proscrire.

La tempeérature d'utilisation des produits acides doit étre limitée a 50 °C pour des raisons d'effet sur les
matériaux.

Les produits de nettoyage, c'est-a-dire de détartrage et de désoxydation, sont a caractére acide. Compte tenu de
leur agressivité, ils ont une action trés rapide (de 1 heure a 10 heures). L'emploi de formulations contenant des
inhibiteurs de corrosion est souhaitable, mais il convient de s'assurer que les produits ou formulations utilisés
sont autonsés par le ministére de la santé (3).

Il convient également de préciser que les produits chimiques dispombles utilisés pour le nettoyage des conduites
en acier galvanisé ne permettent pas d'éliminer la totalité des produits de corrosion. Ceux-ci, méme aprés un
ringage prolongé, peuvent adsorber les composés organiques (acides notamment) ou inhibiteurs tels que les
phosphates qui sont ensuite susceptibles de favoriser les développements microbiens.

Le tableau n° 1 précise la liste des produits chimiques de nettoyage autorisés ainsi que la compatibilité entre ces
produits et les matériaux constitutifs des installations.
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Il nécessite une vitesse de circulation de 'eau de l'ordre de 1 m/s avec ajout d'air et il faut impérativement
pouvoir retirer 1a totalité des particules décollées (installation de robinets de décharge).

Ce type de traitement permet une bonne élimination des particules, des boues et des biofilms sans nécessiter de
grandes quantités d'eau, ni des vitesses de circulations élevées. Par contre, le mélange eaw/air conduit a des
vibrations dans les canalisations susceptibles d'endommager les réseaux anciens.

11-2-3. Nettoyage a I'eau seule

Dans ce cas, la vitesse de circulation de l'eau doit étre de 2 4 2,5 m/s et il est également indispensable de pouvoir
retirer la totalité des particules décollées, ce qui nécessite 1'installation de robinets de décharge.

Ce type de nettoyage permet une bonne élimination des particules, des boues et des biofilms sans provoquer de
vibrations importantes des canalisations ; mais, la vitesse de I'eau devant étre élevée, sa mise en oeuvre n'est pas
toujours possible.

[1-3. Traitements de désinfection
11-3-1. Réseau hors service : désinfection discontinue et « curative »

Un résean est mis hors service lorsqu'il n'assure pas sa fonction de distribution d'eau ; I'eau ne doit alors pas étre
mise & la disposition des usagers pendant les opérations de traitement.

Les produits, les doses employées et les temps de contact seront différents si la désinfection est réalisée dans le
but d'une action préventive, répétée réguliérement ou si la désinfection est a vis€e curative, réalisée alors dans le
cadre d'une contamination excessive en légionelles (cf. niveaux d'intervention en fiche 4 et 7).

Les tableaux n°s 2 et 3 présentent les désinfectants actuellement autorisés en distinguant les deux types
d'utilisation et les compatibilités entre Jes matériaux et les désinfectants.

Traitement thermique curatif

11 consiste a faire circuler de I'eau a une température de 70 °C environ pendant 30 minutes dans l'ensemble des
réseaux de distribution de la production jusqu'au point de puisage. Cette opération doit étre suivie d'un ringage
soigneux des canalisations (cf. circulaire DGS n® 97/311 du 24 avril 1997).

Ce proced€ a une bonne efficacité sur les micro-organismes présents dans le réseau mais nécessite une
conception de l'installation et du réseau prévue a cet effet car :

Certains matériaux ne supportent pas de traitement thermique :

Les canalisations, raccords, etc., en matiéres plastiques ne supportent pas les températures élevées, le cas dela
résistance du polypropyléne restant cependant a étudier, notamment pour les joints.

L'acier galvanisé n'est plus protégé de la corrosion dés que la température de I'eau est supérieure a 60 °C car, a
cette température, les produits de corrosion du zinc qui ont réagi avec 'eau et ses constituants sont solubles et ne
procurent pas la protection constatée lorsque la température est inféricure a 60 °C.

Les capacités thermiques des installations de production et de distribution d'eau chaude ne permettent pas
toujours d'atteindre les 70 °C aux points les plus éloignés de 1a production. ll est souvent nécessaire de
segmenter le réseau en plusieurs secteurs qui sont alors tour a tour concernés par le choc thermique.

Cette méthode nécessite de déployer d'importantes mesures de protection pour éviter les brilures pendant son
utilisation (affichage, personnel présent au point de puisage, etc.).

Ce traitement présente une bonne efficacité en profondeur de la désinfection mais il n'a pas de caractére
rémanent. En outre, utilisée a répétition, la méthode peut favoriser la formation de dépots calcaires dans les
réseaux qui peuvent favoriser un nouveau développement des légionelles.

Traitement chimique

Ce type de traitement peut ne pas présenter une efficacité satisfaisante vis-a-vis des bactéries situées sous le
biofilm ou dans les dépits de produits de corrosion. Compte tenu de son caractére ponctuel, il n'a pas d'effet
rémanent. Afin d'obtenir un bon résultat, il peut étre nécessaire de répéter ce traitement plusieurs fois. Dans tous
les cas, un ringage suffisant doit étre réalisé in fine jusqu'a disparition de toute trace de la solution désinfectante
afin que le réseau remis en service délivre une eau conforme aux critéres de potabilité en vigueur. Avant
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d'envisager ce type de traitement, 1] est nécessaire de vérifier la compatibilité des matériaux constitutifs des
installations avec le produit (cf. tableau n° 3).

[I-3-2. Réseau en service, désinfection « continue »

Les tableaux n®s 2 et 3 présentent la liste des produits et procédés utilisables de maniére continue et leur
compatibilité vis-a-vis des matériaux constitutifs des installations.

Température de I'eau

Le respect de températures suffisamment élevées dans les installations permet de limiter le développement des
légionelles. Les consignes de températures sont précisées dans la fiche n® 1.

Désinfection en continu
La désinfection préventive est basée sur la maitrise continue des bactéries en suspension. L'utilisation de produit
désinfectant en continu est a éviter autant que possible. La maitrise de la température de 1'eau comme indiqué a
la fiche n® 1 est a privilégier.

11-4. Traitements de protection

Le traitement de nettoyage et de désinfection des réseaux d'eaux (hors service) peut étre suivi d'un traitement de
protection si I'état du réseau le nécessite. Le tableau n° 4 présente la liste des produits utilisables.

tableau n® 1
Compatibilité entre les produits de nettoyage et les matériaux constitutifs des installations d’eau chaude sanitaire

i

produits actifs de nettoyage produits alcalins de neutralisation ou de passivation i
‘ ‘ Acide Citl’iqll! T o T ﬁ
_ Acide | HOC(CH2CQ2ZHRCO E :( Silicates
.| chlorhydriqu | Acide g 2 Acide . Hydroxyd ! Hydroxyd : Carboenat de
i e HCL tnitriqu || H ou acide ascorbique, | sulfamiqui: ede | ede ede ‘| Polyphosphate || Orthophosphate:| sodium
passivéa | e ‘imélangé avec del'acide’ e i sodiem | potassiem | sodium s alcalins salcalins | etde
l'acide HNO3 . chioridrigue passivé |NH2SO3Hi NaOH I‘ KOH Na2CO3 . || potassiu
; :| phospherique : avec acide i m
Lo | . i phosphorique | S T R L
: ‘I Pas de mélange de produit Les produits alcalins
peuvent étre mélangés tout on partie

[__Ballons_;
Résine ;k 9 o 9 L ?
|_organique ' ' o '
Mortier ¢

| ciment N N . N
| adjuvanté |

: Acier
{|_galvanisé |
| _Conduites

o
Q

Acier |

galvanisé

[Ccuive [

[ Polyéthylén |
|_eréticulé |

[PvCehiore][

o |iee]l @

el o llolio] ©
of o ool ©




Echangeur :

I e B S
l__ﬁmkaR F'-,,,AN,ﬁ_ !.._N._N I i S
[Lcovee T 0 "IN "0 1

[ dmox TN N

4 Raccord, :
| robinetterie :

r' Bronze ! i
l Laiton ‘] E
Nickel- M r

To

4

; @]
T "o

4

O | Z,Z

| chrome | :

0

Elastomeére -

(joints) 0

|0 = compatible.

|M = comportement mauvais aux chocs répétés.

IN = incompatibilité.

17 = la compatibilité est fonction du produit, 3 demander au fabricant,

Tout produit utilisé dans les réscaux d'cau destinée 4 la consommation humaine doit étre autorisé par la direction
générale de la santé.

TABLEAU N° 2
Désinfectants utilisables dans les réseaux d'eau chaude sanitaire

UTILISES EN
TRAITEMENT
CHOC CURATIF
(Les concentrations de
désinfectants
sont données a titre
indicatif.

II faut s’assurer au
préalable de Ia tenue
des matériaux
avec les types et les
doses de désinfectants

uiilisés) .|

- 100 mg/1 de chlore
libre pendant 1 h
- ou 15 mg/l de chlore
il libre pendant 24 h
% - ou 50 mg/l de chlore
j libre pendant 12h |

- 100 mg/1 en équivalent
chlore libre pendant 1 h
: -ou |15 mgflen
Dichloroisocyanurates (de sodium ou de NON 10 mg/l en équivalent chlore libre équivalent chlore libre
sodium hydratés) , pendant 8 h pendant 24 h
-ou 50 mg/len
équivalent chlore libre
pendant 12 h

[ Diowdedecioe [ imgidecioz | Now | NON i

100 a 1 000 mg/l de peroxyde
d'hydrogéne pour un temps de contact
NON , .
fonction de la concentration en
ool |dssinfectantet pouvnt aller jusqud 121

Hy ——

| UTILISES EN
PRODUITS TRAITEMENT
continu

UTILISES EN TRAITEMENT
discontinu *

Composés chlorés générant des

hypochlorites (hypochlorite de sodium 1 mg/1 de chlore
NaOCl, chlore moeléculaire C12, libre

hypochiorite de calcium Ca[C10]2)

10 mg/1 de chlore libre pendant 8 h

Péroxyde dhydrogéne mélangé avec argent

. . i
Acide péracétique en mé} ! 1 600 ppm en équivalent !
peracé q” e. A mélange avec H202 ' NON ! NON L_MH202 pendant 2 h

H

. pr——— = puamsi



Soude
% Cependant

- des précautions doivent étre prises pour

la tenue des matériaux
- cette solution doit étre envisagée en

dernier ressort €1 aves de prandes

précautions eu ¢gard au risque encouru |

par le persormel. '

[ wockdts o

NON pH > 12 au moins | h. 3

T .
! Consignes de

Choc thermique températuresen | 70 °C pendant au moins 30 min
| Filtration membraga;re [?]oint de coupure de JE- oul i NON ; NON
H i i .

* Les modalités de désinfection precombees pour leg traitements discontinus n'ont été validées que pour de petits réseaux, et les retours
d'expériences ne permettent pas de les valider actuellement pour les réseaux de taille plus importante.

TRES IMPORTANT

1. 11 est important de noter que la désignation des produits chimiques dans ces listes n'implique pas la garantie de
résultat du procédé. Les résultats, notamment sur I'abattement des l1égionelles, étant notamment liés :

s aux conditions d'emploi (dilution, composition de la préparation commerciale, mélanges de différents
constituants de cette liste...) ;

» aux caractéristiques de I'eau.

2. Tout produit utilisé dans les réseaux d'eau destinée a la consommation humaine doit étre autorisé par la
Direction générale de la santé. Si une société souhaite commercialiser un produit dont les composés ne sont pas
indiqués dans les listes, une autorisation délivrée par le ministére chargé de la santé est nécessaire.

3. Le respect des exigences de qualité de I'eau destinée a la consommation humaine doit dans tous les cas Etre
assuré pour l'cau délivrée au consommateur (cf. décret n® 2001-1220 du 20 décembre 2001). A la svite des
traitements réalisés sur des réseaux hors service, un ringage suffisant doit étre réalisé afin que le réseau remis en
service délivre une eau conforme aux critéres de potabilité en vigueur.

TABLEAU N°3
Comptabilité entre les produits de désinfection et les maténiaux des installations d'eau chaude sanitaire
| T PROCEDE | - “[PROCEDE
PRODUITS de de
{PRODUITS, de désinfection i désinfection tilisabl PIEOI.:UITS:;].E DEE.INFECT{Oﬁ t choc désinfection
| procédés utilisables en utilisable en | WH'SADIES tN trallement discontinu ou en tralfement cho utilisable en
. - . | cur atif .
traitement continu | traitement traitement
oo .. | eomimu ...._J|choc curatif
¥ Températur : ‘ Péroxyd E Acide
Composés | P ®| Composés | | SCTORYCE | béracétique |
. ‘Dyoxyde | (cf. fiche I . (1d’hydrogéne: . :
chlorés | chlorés i Dichloroisol . 1 mélangé Chaoc
. it de pourles | meélangé | |Soude .
-|générants des! . générant des cyanurate | | avecdu thermique
i chlore |consignes de i| avecde I i
3hypochlor1tesf températurc): hypochlorltes*l N par ent | péroxyde ;
S R P i i Y lenydeogeae) ]
| Ballons |
" ‘ ¥ A i : i
1 Résine 7 o o o o i 9 9 | o9 9
| organique || " iooob e = |
Mortier } i l | '
ciment 0] ; 0 0 0 , 0 i 0 ] O 0]
[adjwvanté | 4] - - i
LEmil | o T 0o [ o o |l _o | o [of o |

[acer [0 "o [<eC [ ™ mM_ [ Ko [ N _[N[ N |




| Acier { o
| galvanisé

~ réticulé

‘,[”PVC chl_oré_'l
| Echangeur
,__ ~ Etan l_- O

[ Nickel |0

i Q
| Cuive | 0O
I Inox | 0

1 Raccord,
| robinetterie

1 Broqze [ VO’

| laon [ 0 o
T Nickel-
Elastomére | 1
L. . M ; :
L Gomts) | S P i \\\\\ e w,mg[w . U | N I

0= compatible.
‘(M = comportement mauvais ou chocs répétés,

iIN = incompatibilité.

{7 = la compatibilité est fonction du produit, 3 demander au fabricant.

(1) Les données actuellement disponibles sur l'effet désinfectant du péroxyde d'hydrogéne avec sels d'argent, utilisé dans des conduites
en acier galvanisé, ne portent que sur des canalisation neuves et ne sont donc pas extrapolables aux installations anciennes (risque de
[décomposition de I'ean oxygénée absorbée sur des supports d'oxydes métalliques poreux). o %

—

Tout produit utilisé dans les réseaux d'eau destinée a la consommation humaine doit étre autorisé par la direction
géncrale de la sante.

TABLEAU N° 4
Liste des produits de protection utilisables
e ___PRODUITS DE PROTECTION (anti-corrosion et anti-tartre) |
(Réseau horsz . ) L.
( service | Réseau en service (eaux chaundes sanitaires)
= ] . et o e s e e

Produits actifs ;
- Polyphosphates alcalins ;
- Orthophosphates ;
- Silicates de sodium ;
- Silicates de calcium ;
- Sulfates ou chlorures de zinc ;
Cas sans - Alumin%rr_mm par anode soluble * ;
. : - Mapnésium par anode soluble *
objet . .
Me¢langes de produits :
- les mélanges de polyphosphates alcalins, d'orthophosphates, de silicates de sodium et d'hydroxyde de sodium sont
autorisés, tout ou partie
NB : - les produits doivent étre de qualité alimentaire et les doses injectées doivent &tre compatibles avec la
réglementation des caux destinées a la consommation humaine en vigueur et notamment pour les éléments chimiques
suivants : silice, zinc, magnésium, phosphates, sulfates, sodium, ...
________ o - e pas oublier de tenir compte de la qualité de I'eau du réseau public.

* La mise en oeuvre d'un traitement de protection par anode soluble (aluminium ou magnésium) nécessite une surveillance particuliére ]
|en raison de fa formation possible de nitrites (réduction des nitrates) et de I'émission dans I'cau de quantité d'aluminium excessive (cas
|des anodes en aluminium). Les boues d'alumine formées dans les ballons peuvent étre le siége de développements biologiques et
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é)‘otamment de légionelles. Il convient donc de pratiduer trés réguliérement des chasses en fond de ballon permettant d'éliminer ce
dépots.

Fiche 3
Suivi de la température et des légionelles
dans les réseaux d'eau destinés a la consommation humaine
Recommandations pour I'élaboration d'une stratégie de surveillance
Modalités d'interprétation des résultats

11 est recommandé de consigner dans le carnet sanitaire I'ensemble des résultats issus dec la surveillance.

Le choix de la stratégie d'échantillonnage doit faire l'objet d'une réflexion. Elle doit viser a obtenir une idée
globale de I'état de contamination des installations. Les tableaux ci-aprés précisent les principaux points de
controle, la fréquence minimale et donnent des éléments d'interprétation en fonction des points contrdlés. Dans
tous les cas, les résultats obtenus dans le cadre du suivi de ces indicateurs doivent faire I'objet d'une
interprétation et, si nécessaire, entrainer la mise en oeuvre d'actions correctives {cf. fiches n® I, I1, I'V et VII}.

La périodicité et Ie choix des sites de prélévements ne peuvent étre définis une fois pour toutes. Ils dépendent en
effet des résultats observés, de I'usage qui est fait des installations, de la maniérc dont [es patients risquent d'étre
exposés et des facteurs de risque de ces patients, ainsi que des difficultés éventuellement rencontrées pour traiter
les épisodes de contamination. '

Il est recommand¢ de relever la température, de préference en continu, avec une tragabilité de I'information par
moyens informatiques. L'interprétation des graphes de températures permet de vérifier et de rectifier le
fonctionnement des installations {débit des pompes de recirculation, équilibrage des boucles de distribution
d'eau, etc.). Un maintien rigoureux des consignes de température dans I'installation selon les préconisations de la
fiche 1, validé par un suivi rigoureux de ce paramétre en conformité avec le tableau ci-dessous, ainsi que des
résultats d'analyses de 1égionelles satisfaisants (cf. fiche n® IV) peuvent permettre de diminuer le nombre
d'analyses de 1égionelles a réaliser.

La stratégie d'échantillonnage, en vue de l'analyse de iégionelles, doit étre adaptée a 1'objectif poursuivi :
diagnostic du réseau, mise en ¢vidence de dysfonctionnements, connaissance des expositions, etc. Pour les
prélevements effectués au niveau des points d'usage, lors de campagnes de prélévements réalisées en routine
visant a évaluer les expositions, il est recommandé de :

» réaliser les prélévements 4 un moment de la journée ou les installations sont exploitées dans des
conditions normales, par exemple en milieu de journée ;

« choisir des points d'usage couramment utilisés ;

o réaliser le prélévement sur le premier litre d'eau obtenu (« premier jet »).

Les modalités de prélévements sont explicitées en fiche n® V1.

Il est nécessaire d'étre vigilant quant a I'interprétation des analyses de légionelies dans I'eau chaude sanitaire.
Parmi les critéres pouvant influencer ces résultats, le moment choisi pour effectuer ces prélévements eu égard
aux traitements chocs réalisés est déterminant :

« lerésultat d'analyse d'un prélévement d'eau réalisé quelques jours aprés un choc chloré ou thermique est
uniquement représentatif de V'efficacit¢ ponctuelle de la procédure de désinfection. En général, le résultat
est alors satisfaisant. Cependant, en aucun cas, ce résultat d'analyse ne doit étre considéré comme le reflet
d'une situation maitrisée. La recolonisation d'un réseau intervient trés rapidement (parfois 3 a 4 semaines
environ aprés l¢ traitement). 1l ne faut donc pas considérer le résultat acquis comme un élément prouvant
une maitrise de la problématique liée aux légionelles ;

» lheure de I'échantillonnage au point de puisage est aussi un facteur déterminant : le matin avant soutirage
d'eau, les résultats obtenus correspondent a la stagnation de la nuit, alors qu'en milieu de matinée, ils
correspondent 4 un tirage abondant. Les concentrations varient de méme selon que le prélévement est
réalisé au premier jet ou aprés écoulement de l'eau.

Il est par ailleurs conseillé, pour faciliter l'interprétation des résultats d'analyses de légionelles, de relever la
température de I'eau au niveau des points de prélévement.



TABLEAUN° 1
Suivi des paramétres température et légionelles dans les réseaux d'eau chaude sanitaire

PRECAUTIONS A
PRENDRE
pour le préléevement
(cf. fiche n® 6 sur les
prélévements)

]

POINTS
de contrile

e

.| MESURES A EFFECTUER

et fréquence en préventif

Souurer les dépots avant de fa1re
7 le prélévement.

i Fermer l'arrivée d'eau froide sj
arrivée en bas de ballon.

1. Fond du ballon d'eau
chaude.

Analyses de légionetles : 1
fois/an :
- plusteurs ballons en série :
choisir 4 priori le demier

| ballon ou le plus a risque pour

‘ine pas augmenter le nombre de
points d'échantillonnage ;

i1 - plusieurs ballons en paralléle ;

: choasir I'un des ballons pour
ne pas augmenter l¢ nombre dc
points.

:| Température : sa mesure a cct

endroit ne présente pas

| 2. Sortie du ballonou, & |
't défaut, le point d'usape le !
plus prés du ballon. |
| Si plusieurs ballons -
||~ en série : faire la mesure !
| aprés le demier ballon ;
- en paratléle : faire la
mesure aprés chaque
balton.

| 3- Sortie de I'échangeur 4 |
... plaques. |

;
i
s
i
;

d‘analyses de légionelles sauf

i s1 impossibilité d'augmenter la

temperature de production au- |
dela de 55 °C (eau de sortie}.

’ Temperature 1 fois/jour ou de

i préférence en continu.

i

d'intérét (Parrivée d'eau froide |
~ peut se situer a proximité).

il Analyses de légionelles : pas

INTERPRETATION

La mesure de lépionellcs donne une
indication sur I'état de maintenance du
i bdllon mais n'est pas représentative de la
qualité de l'eau distribuée.

!.

i

i

Contrdle du rendement thermique de
I'installation de production,

i

préférence en continu.

Tcmperatiuc 1 fonsf_;our ou de;E

Contrdle du rendement thﬁ:rm1que de
l'installation de production.

~ Contrdle de l'exposition : le

; ‘ prélévement est effectué sur e

'13. Le point d'usage le plus : prem:er jet d'sau.

défavorisé : point ou la Contrdle des conditions de

| perte de charge est la plus | maitrise du réseau : le

importante (1 ou 2 ’ prélévement d'eau est effectué
échantillons). i aprés éconlementde 2 33

minutes de fagon a recueillir
'eau circulant en amont.

Contrdle de I'exposition e

premiter jet d'eau.
Contréle des conditions de
maitrise du réseau : le
prélévement d'eau est effectué
aprés écoulementde 24 3
minutes de fagon 2 recueillir
T'eau en amont.

4. Points d'usape
représentatifs (2 ou 3
échantillons).

, 5. Points d'usage

(| représentatifs situés dans
4 des services accueillant
| enpermanence des

| patients dits & haut risque
L_(2 ou3 échantillons).

prélévement est effectué sur le
premier jet d'eau.
Conirdle des conditions de
maitrise du réseau : le
| prélevement d'eau est effectué

prélévement est effectué sur le

Contrdle de l'exposition - le

i

Analyses de légionelles : 1
fois/an.

i
H

{avant mitigeage) : |

en continu.

i

Température de 'eau chaude i

| fois/semaine ou de préférence i

 Donne le résuitat le plus défavorablcﬁé—l
¢ I'étatde contamination du réscam. [
% La durée d'attente pour obtenir de I'eau :
iichaude sanitaire est un indicatcur de I'état
id'équilibrage du réseau. Ainsi, l'obtention
! rapide (moins de 1 min) de I'cau ehaude
mdique un ben équilibrage du réseau.
En cas de plus longue durée d'attente,
revoir I'équilibrage du réseau (réglage
des vannes, entartrage...).
11 se peut que, dans certaines parties du
réseau, cn général les plus éloignées, la
recirculation de I'eau se fasse mal.

|

1

Analyses de Mgionelles : 1
fois/an.
Température de I'ean chaude

(avant mitigeage) : 1
fois/semaine ou de preference
en continu.

fois/semestre.
Température de I'cau chaude
(avant mitigeage) :
fois/semaine ou de pmférence
en continu.

Analyses de légionelles : |

Donne une image représentative de la
qualité de l'eau distribuée.

;

Donne une image représentative de la
qualité de I'eau distribuée.
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SNSRI B by

g
apres ecnulement de 2 a 3 i La survelllance dou etre '
minutes de fagon a recueillir ' renforcée en fonction du type ©
'eau en amont. 1de dispositifs de preduction, de

distribution et de puisage mis
en oeuvre dans ces services. |

g ;i8I le réscau est bxen ethbre donne une
Analyses de légionelles - 1 | idée globale de 'état de contamination
; _ fois/an. i des installations.
6. Retour de boucle.  © Faire couler 2 a3 minutes. ! Température : 1 fois par jour + Une température correcte en ret(?ur de
: ou de préférence en continu. i boucle n'est pas révélatrice de 'état de
I’ensemble du réseau si le réseau n'est pas
__bien équilibré.

B
}

TABLEAUN®2
Suivi des paramétres température et légionelles dans les réseaux d'eau froide

P T —— e e e e e wer At v b 44 S i e s i e nn s i e e N— —

POINTDE || PRECAUTIONS A | PARAMETRE
A . ACTION EUY
| _CONTROLE |  pRENDRE | wESURE | ACTIOWSA M‘.’f‘fﬁ?ﬂ." vYRE
o Sila Lcmpcratu.re est> 20 °C -
- il est nécessaire d'en déterminer la cause et d'y remédier
{passage au droit d'une canalisation d'eau chaude dans une
: gaine technique, calorifugeage commun, absence de circulation
Plusieurs points g Prélever I'eau aprés i certains moments, etc.) ;
4 . . pr Température : 1 - la recherche de légionelles est préconisée. Si les analyses
i d'usage représentatifs ;i  €coulement de 2 43 . . . f ‘. .
: . i fois/semaine. effectuées montrent une présence de égionelles, il est
{2 ou 3). minutes. ; . : t :
nécessaire de se conformer aux niveaux d'intervention
préconisés a la fiche n® 4.
S1 on constate une augmentation anormale de la température, 1l |

est recommandé d'entreprendre les mémes actions de recherche
des anomalies du réseau et d'y remédier (cf. ci-dessus).

Remarque : si la canalisation d'eau froide, a I'amont immédiat de la production d'eau chaude est réchautfée cn
raison d'une température élevée du local ou par effet de conduction sur un circuit en ¢au stagnante, elle peut
constituer une zone de prolifération qu'il convient de contrdler.

Fiche 4
Actions préconis€es en fonction des concentrations en légionelles
dans les installations de distribution d'eau

Dans le tableau ci-apres figurent différents types d'actions préconisées en fonction des concentrations en
Legionella pnenmophila mesurées aux points d'usage de chaque entité de production et de distribution des
installations d'eau chaude (c'est-a-dire aux points d'usage les plus défavorisés et aux points d'usage représentatifs
tels que présentés i la fiche n°® 3). Ces préconisations sont établies pour la majeure partie de la population
hospitaliére. Pour ies patients dits « a haut risque », des mesures de prévention particuliéres sont nécessaires ;
elles figurent a la fiche n° 7.

Ces préconisations doivent étre adaptées a chaque situation particuliére. Elles doivent étre mises en oeuvre non
seulement sur les secteurs contaminés mais sur tous ceux qui sont susceptibles de 'étre, dés lors qu'une analyse
effectuée a I'un des points représentatifs est défavorable, c'est-a-dire égale ou dépasse 10° UFC Legionella
pneumophila/litre d'eau. Les actions doivent étre appliquées jusqu’a retour a des niveaux de contamination
inférieurs a 10° UFC Legionella pneumophila/litre d’eau.




Actions préconisées en fonction des concentra
distribution aux points d'usage

[ L'objectif cible est de maintenir la concentration
en légionelles a un niveau inféneur a 10° UFC
_ Legionella pneumophila/hitre d'eau
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TABLEAU N° 1

tions en Legionellapneumophila dans I'eau des installations de

 Entretenir réguliérement les réseaux ct lcs ¢quipements ;
Surveiller réguliérement les paramétres physiques (température de l'eau)
et microbiologiques.

: Le fait d'atteindre 10° UFC Legionella

| pneumophila/litre d'eau doit déclencher l'alerte et

| lamise en place progressive des mesures
suivanies

|- assurer une information adaptée des malades accompagnée de conseils
i ~ en fonction dc I'analyse bénéfice/risque faite au cas par cas, supprimer

1. Mesures de base :

- s'assurer que l'information est adressée sans délai a 'ensemble des
personnels en charge de la gestion de ['eau, du CLIN, de I'équipe
opérationnelle d'hygiéne et des services concemnés ;

- comprendre l'origine des écarts avec les résultats des analyses
antérieures et rechercher les causes de la prolifération ;

- évaluer l'étendue de la contamination du réseau ;

- mettre en oeuvre les mesures nécessaires a la maitrise de la
concentration en égionelles (détartrage, purge, réglage de la
température, travaux) ;

- renforcer la surveillance des paramétres physiques et
microbiologiques.

2. Selon I'mportance de la prolifération :

- mettre en oeuvre les actions curatives nécessaires (nettoyage et
désinfection, purge, montée cn température) ;

les usages a risque (bains bouillonnants, douches) et mettre en oeuvre

des moyens permetiant de limiter l'exposition aux aérosols (lavage au
gant, bain) ;

- suivre l'efficacité des mesures mises en oeuvre.

Fiche 5

Regles de surveillance et niveaux d'intervention en fonction des concentrations
en légionelles dans les autres installations & risque
I. - TOURS AEROREFRIGERANTES

L'utilisation de systémes de refroidissement est principalement liée aux besoins de climatisation. Certaines
applications nécessitent un refroidissement pcrmanent et fiable (salles informatiques, salles blanches...), d'autres
répondent a des besoins plus ponctuels (bureaux, hétellerie,...).

Des recommandations sur la conception des tours de refroidissement, les opérations de maintenance et
d'entretien, la protection du personnel exposé ainsi que sur la surveillance de ces installations sont précisées dans

le « Guide de bonnes pratiques de gestion des

tours de refroidissement » édicté par les ministéres de I'industne,

de 'aménagement du territoire et de 'environnement et le ministére de I'emploi et de la solidarité en
septembre 2001 (document disponible sur le sitc Internet du ministére chargé de la santé : www sante.gouv.fr).

En ce qui concerne la surveillance des teneurs

en légionelles, d'une maniére générale, sans préjudice des

dispositions réglementaires en vigueur (4), il est nécessaire de réaliser au minimum une analyse annuelle de
Iégionelles, selon les prescriptions de la fiche 6 relative aux modalités de prélévement pour la recherche de
légionelles. Pour des concentrations en légionelles inférieures a 10° UFC Legionella sp. (5)/Litre, il convient de
procéder aux mesures d'entretien et au suivi habituel des installations. Lorsque les concentrations sont égales ou
supérieures &4 10° UFC Legionella sp./Litre il convient de respecter les niveanx d'intervention qui figurent dans le

tableau ci-aprés.




Tableau n® 1
Les niveaux de concentration en légionelles 25
dans I'eau des tours aéroréfrigérantes

[NIVEAUX | CONCENTRATIONS | ~ ACTIONS
Niveau | 10°UFC Leglonella M1se en oeuvre des mesures nécessaires pour abaisser la concentratmn .
d'alerte sp./Litre en Leglonella spemes en dessous de 10° UFC/L

, - Arrét du fonctionnement du systeme de refr01dlssement*
105 UFC Legionella . - Information de la DDASS ou du service d'inspection des installations
classées dans le cas ou la tour reléve de la réglementation des
& installations classées pour la protection de I'environnement
, - Vidange, nettoyage, désinfection avant remise en service*

Niveau
d'action sp./Litre

* Sl l‘explmtant justifie d'une 1mp0351b111te technique a respecter ces dispositions (vidange, nettoyage

|désinfection), il devra alors mettre en oeuvre un traitement particulier contre les Legionella et apporter la preuve g
de son efticacité. _ - o

I1. - AUTRES INSTALLATIONS A RISQUE

Rappel : Des recommandations générales de prévention contre la prolifération de légionelles dans les systémes
de climatisation a batteries, les bains a remous ou les bains a jets figurent dans la circulaire DGS n° 97-311 du
24 avril 1997 et il convient de s'y informer.

En ce qui concerne les bains 4 remous, les bains a jet, il est nécessaire de réaliser au minimum une analyse
annuelle de légionelle. L'eau utilisée doit avoir une concentration en Legionella pneumophila inférieure au seuil
de détection.

Par ailleurs, les installations décoratives de type fontaine, bassins décoratifs a jets situées a l'intérieur de locaux,
recyclant I'eau et produisant des aérosols doivent faire l'objet de traitements et de controles adaptés, de maniére a
maintenir les concentrations en légionelles a des taux inférieurs au seuil de détection.

Les humidificateurs a ruissellement et a pulvérisation d'eau sous pression, utilisés dans les installations de
traitement d'air, sont a proscrire. Afin d'éviter tout développement de micro-organismes, il est particuliérement
recommandé d'utiliser des systémes humidificateurs a vapeur.

Fiche 6
Modalités de prélévements pour la recherche de 1égionelles
et laboratoires compétents pour les analyses de égionelles dans I'eau
1. - Prélévement (6)

Rappels : les 1égionelles proliférent sur les surfaces en contact avec 1'eau et sont émises dans la veine liquide en
fonction notamment des mouvements hydrauliques. Les caractéristiques de fonctionnement des équipements et
les modalités de recueil de I'eau interviennent sur les dénombrements, et doivent donc étre connues pour
permettre d'interpréter les résultats.

Le choix des points de prélévement et les modalités de prélévement relévent de la stratégie d'échantillonnage.

La recherche de 1égionelles est habituellement réalisée a partir d'échantillons d'eau (volume 1 litre) en respectant
la norme NF T 90 - 431. L'analyse d'échantillons d'éléments solides présente un intérét écologique, mais les
prelévements s'avérent parfois délicats et sont peu pratiqués en France (norme 1SO 11731). Quant aux
échantillons d'air, les difficultés liées aux conditions de prélévetnent en réservent I'analyse a des situations biens

ciblées, ot un émetteur d'aérosols est identifié. Seules les analyses de l1égionelles dans 'cau sont traitées dans
cette fiche.

I.1. Matériel

Flaconnage : récipients stériles d'un volume de 1 litre, si possible en plastique pour éviter la casse du verre.

Les flacons destinés a étre introduits dans 1'eau sont conditionnés en emballage stérile.

Les échantillons provenant de réseaux d'eau traités par un oxydant sont recueillis dans des flacons contenant du
thiosulfate de sodium en quantité suffisante pour neutraliser 'oxydant.

Dans le cas des fluides techniques de tours aéroréfrigérantes traitées avec d'autres classes de produits, 1a
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composition des mélanges neutralisants n'est pas définie (7). Canne, entonnoir et raclette flambables, dispositif
stérile pour aspiration d'eau.

Chalumeau.

Thermométre.

Trousse de dosage du chlore.

Enceinte réfrigéree.

Gants stériles. ,

Une trousse d'analyse pour le dosage de la concentration en désinfectants si le réseau est traité.

1.2. Réseaux d'eau intérieurs des batiments
1.2.1. Points techniques sur réseau d'eau chaude

Vannes de sortie d'eau du générateur, du retour de boucle, de pied de colonne... : flamber et faire préalablement
couler I'eau 2 a 3 minutes de fagon a réduire la contamination périphérique.

Partie basse de ballon : faire couler l'eau abondamment pour chasser les dépdts de la canalisation d'évacuation
(faire en sorte de ne pas prélever I'eau froide d'alimentation).

1.2.2. Points d'usage sur réseau d'eau chaude : robinets et pommes de douche

Contrdle de I'exposition : le prélévement d'eau est réalisé sur le premier jet d'eau de fagon a recueillir la
contamination périphérique, supposée étre la plus importante. Mousseur et pomme de douche ne sont pas
démontés.

Relever le temps nécessaire a I'obtention de 1a température de consigne. Indiquer les conditions d'usage du poste
avant le recueil (R).

Contréle des conditions de maitrise du réseau : le prélévement d'eau est effectué aprés écoulement de 2 &

3 minutes de fagon a recueillir I'eau de 'amont.

Pour éviter toute détérioration de la robinetterie, le flambage n'est pas préconise.

1.2.3. Postes sur réseau d'eau froide

Points techniques, aval compteur : recueillir 'eau aprés flambage et écoulement.
Points d'usage périphériques : prélever I'eau aprés écoulement, au niveau d'un robinet simple bec, si possible. En

effet, un préléevement effectué sur un mélangeur ou mitigeur risque d’entrainer la flore périphérique liée a I'eau
chaude.

1.3. Tours aéroréfrigérantes et condenseurs a évaporation forcée
L.3.1. Prélévements d'eau

IIs sont réalisés sur des équipements en fonctionnement, c'est-a-dire en eau circulante, et ce a distance des
opérations de traitement « choc » (au moins 48 heures aprés le traitement de choc ou juste avant).

Caissons de réception des fluides de ruissellement : aprés arrét du ventilateur et ouverture de la trappe d'accés
par l'agent d'exploitation, introduire le flacon dans I'ean en s'écartant du point d'arrivée de I'eau d’appoint
(prendre la précaution de revétir un gant ou utiliser une canne a prélévement préalablement décontaminée par

flambage). A défaut, I'échantillon peut étre recueilli au niveau de la vanne de purge, aprés avoir procédé 4 un
écoulement abondant.

Circuit d'eau :
» amont de la pulvérisation : aprés ouverture de la vanne, laisser I'eau s'écouler environ 1 minute et la recueillir
dans le flacon en évitant tout contact avec le robinet ;

* aval du caisson de ruissellement : aprés ouverture de la vanne, laisser I'eau s'écouler environ 1 minute et la
recueillir dans le flacon en évitant tout contact avec le robinet ;

» biche : remplir e flacon selon les modalités décrites pour le caisson.

A proximité immeédiate de la tour, l'agent préleveur doit porter un masque de type P3, destiné a le protéger des
aérosols biologiques.
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Ils sont réalisés au niveau du caisson, de la partie supérieure de la tour de refroidissement ou de toute autre
localisation pour identifier des niches contaminantes. Le support est gratté a I'aide d'une raclette préalablement
décontaminée par flambage, et le dépdt est introduit dans un récipient stérile.

1.4. Installations de conditionnement d'air

Batterie froide : si le fond du bac est recouvert d'eau, aspirer celle-ci a l'aide d'une seringue stérile.
Laveur d'air : I'eau du bac est introduite dans le flacon fixé a une canne de prélévement préalablement
décontaminée par flambage.

Générateur d'aérosols : 'eau est prélevée dans le réservoir selon un mode de soutirage approprié a chaque
systéme. Le dispositif de traitement d'eau situé en amont peut faire l'objet également d'un prélévement.

1.5. Fontaines décoratives, etc,

Sortie immédiate du bassin, au niveau d'une vanne sur la canalisation de recirculation de l'eau : aprés flambage et
écoulement.

Dans Ie bassin : I'eau est recueillie dans un flacon fixé a une canne préalablement décontaminée par flambage.
[.6. Fiche de prelevement

Seront notamment mentionnés :

les coordonnées du batiment ;

la date, I'heure du prélévement, le nom du préleveur ;

le type d'installation et la nature des traitements correcteurs ;

les références et localisations des points de prélévement ;

les modalités d'usage des postes de puisage avant les prélévements |

la température relevée sitdt le recueil effectué et, pour les réseaux d'eau chaude, le temps nécessaire pour
atteindre la température de consigne ;

» la nature et la concentration en désinfectant si le réseau est traité.

1.7. Conditions d'acheminement

Les prélévements sont programmeés en accord avec le laboratoire qui effectue les analyses.
Les échantillons sont remis le jour méme au laboratoire pour analyses. Si leur réception est prévue pour le
lendemain, ils sont placés dans un emballage réfrigéré. Ne pas congeler les échantillons.

IL. - Laboratoires compétents pour les analyses de Iégionelles

Dans le cadre de I'autosurveillance des installations demandée par les circulaires de 1997 et 1998, il est vivemnent
recommandé de s'adresser aux trois catégories de laboratoires qualifiés ci-apres :

« laboratoires agréés par le ministre chargé de la santé pour les eaux minérales ;

+ laboratoires agréés par le ministre chargé de la santé pour le controle sanitaire des eaux destinées a la
consommation humaine qui réalisent les analyses de légionelles.

+ laboratoires accrédités par le COFRAC pour le paramétre légionelles.

Dans tous les cas, si I'établissement ne s'adresse pas a l'une des catégories de laboratoires décrite ci-dessus, il est
fortemnent conseillé de s'assurer a minima que le laboratoire utilise la norme AFNOR T 90-431, participe & des

réseaux d'intercalibration conformes 4 la norme ISO 43 et dispose d'une expérience significative dans le domaine
des analyses d'eau.
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Recommandations spécifiques pour les patients a haut nisque
I. - Définition des patients a haut risque

Les patients dits « patients & haut risque » sont les immunodéprimés sévéres, et particulicrement les
immunodéprimés aprés transplantation ou greffe d'organe et les immunodéprimés par corticothérapie prolongée
(0,5 mg/kg de prednisone pendant 30 jours ou plus, ou équivalent) ou récente et a haute dose (c'est-a-dire
supérieure a 5 mg/kg de prednisone pendant plus de 5 jours). '

[1. - Mesures & mettre en oeuvre pour les patients a haut nisque

Pour les patients a haut risque, l'eau soutirée au niveau des points d'usage a risque doit respecter en permanence
une concentration en Legionella pneumophila inférieure au seuil de détection. Les points d'usage a risque pour
les patients & haut risque correspondent aux points d'usage susceptibles d'exposer ces patients a un aérosol ; il
s'agit en particulier des douches,

Chaque établissement devra définir, en liaison avec le CLIN, des mesures spécifiques pour les patients 4 haut
risque lorsqu'il n'est pas possible d'assurer en perianence une concentration en Legionella pneumophila
infénteure au seuil de détection dans 'eau du réseau alimentant les points d'usage 4 risque.

I1.1. Pour les services accueillant réguliérement des patients a haut nsque

11 est recommand¢ de créer des secteurs équipés de « points d'usage sécurisés », c'est-a-dire des secteurs dans
lesquels des moyens spécifiques sont déployés permettant de respecter, au niveau des points d'usage a risque, des
niveaux de concentration en Legionella pneumophila inférieurs au seuil de détection dans l'eau soutirée :
microfiltres terminaux constitués d'une membrane a 0,2 pm, dispositif de production autonome et instantanée
d'eau chaude, traitement spécifique de l'eau, etc.

Le nombre d'installations et leur localisation seront définis en fonction de la taille, de l'organisation et du
recrutement de 1'établissement.

Concernant les filtres, il faudra veiller A respecter les conditions préconisées par le fabricant pour la mise en
ocuvre des filtres, a savoir :

e certains filtres sont restérilisables et réutilisables un certain nombre de fois ; au-dela d'un certain nombre
d'utilisations, fonction de I'équipement utilisé, des micro-organismes peuvent traverser le filtre, c'est
pourquoi '¢tablissement doit s'assurer du maintien de la qualité des filtres dans le temps, notamment en
liaison avec le fabricant ;

» certains filtres sont a usage unique et doivent étre renouvelés (souvent au bout de quelques jours).

Les filtres devront étre mis en place, changés et entretenus selon des procédures, a définir par I'établissement,
permettant de respecter 'objectif d'une absence de 1€gionelles dans I'eau soutirée.

[1.2. Lorsqu'il n'est pas possible d'identifier des services particuliers
pour l'accueil des patients a haut risque

Les points d'eau d'usage a risque des chambres occupées par ces patients seront « sécurisés » au cas par cas, ou
bien un acces & des points d'eau « sécurisés » sera mis en place. Concernant les filtres, les mémes procédures de
renouvellement et d'entretien que celles décrites au paragraphe I1.1 ci-dessus devront étre mises en place.

I1.3. Dans I'impossibilité de réaliser les mesures citées précédemment (cf. 11-1 et 11-2) ou dans l'attente de leur
mise en oeuvre, les mesures suivantes doivent étre mises en oeuvre simultanément

Les patients a haut risque seront informés du danger de l'utilisation des points d'eau d'usage a risque (notamment
des douches) non €équipés de microfiltres.

Des alternatives aux douches seront proposées par le CLIN de I'établissement pour éviter que les patients soient
en contact avec un aérosol : lavage au gant, bain... La décision d'autoriser telle ou telle alternative pour ces
patients sera prise, aprés avis du CLIN, en fonction des caractéristiques du réseau et de la qualité de I'eau.

Un protocole de purge des points d'eau, comme douche et robinetterie, dans les chambres accueillant des patients
a haut nsque sera défini.
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Signalement et notification des légionelloses

Dans la présente circulaire, le terme « 1égionellose » correspond a la pneumopathie aigué grave, c'est-a-direa la
« maladie du légionnaire ».

1. - Diagnostic

Le diagnostic de Iégionellose par détection de I'antigéne urinaire spécifique est conseill¢ en raison de la
sensibilité, de la spécificité et de la facilité de réalisation de ce test. Cet examen a été inscrit récemment a la
nomenclature des actes de biologie médicale (arrété du 25 janvier 2000, J.O. du 26 janvier 2000). Il permet un
diagnostic rapide et de ce fait, rend possible le signalement immeédiat des cas aux autorités sanitaires.
Cependant, I'isolement du germe par culture a partir de prélevements broncho-pulmonaires (expectoration,
produit de lavage alvéolaire) est la seule méthode permettant l'identification de la souche. Cette identification est
nécessaire pour comparer la souche du cas a des souches environnementales et a celles d’autres patients afin de
rechercher une exposition commune. L'isolement des souches par culture doit donc, le plus souvent possible, étre
associé a la recherche de I'antigéne urinaire. Les souches isolées doivent étre envoyées systématiquement au
centre national de rétérence des légionelles.

De plus, conformément & la circulaire 97/311 du 24 avril 1997, en cas de 1égionellose d'origine nosocomiale, une
étude environnementale est indispensable, méme si le cas est isolé, afin d'identifier la source potentielle
d'infection. 1l est également nécessaire de rechercher d'autres cas de 1égionellose confirmés ou possibles et de
prendre les mesures de prévention.

11, - Signalements et notification

IL.1. Déclaration obligatoire : procédure de signalement et de notification (cf. article R. 11-2 et R. 11-3 du code
la santé publique modifiés par le décret n® 2001-437 du 16 mai 2001)

Lalégionellose est une maladie qui doit étre signalée sans délai au médecin inspecteur de santé publique de la
DDASS par le médecin qui constate le cas possible ou confirmé, par le responsable du laboratoire d'analyses de
biologie médicale ou du service de biologie (article R. 11-3 du code la santé publique). Le médecin ou le
responsable doit ensuite le notifier a I'aide d'une fiche 4 la DDASS (article R. 11-2 du code de la santé publique
modifié par le décret n® 2001-437 du 16 mai 2001).

11.2. Signalement des infections nosocomiales (cf. articles R. 711-1-11 & 14 du code de la santé publique, décret
n° 2001-671 du 26 juillet 2001 relatif 4 la lutte contre les infeciions nosocomiales dans les établissements de
santé et modifiant le code de la santé publique)

D'autre part, sans préjudice de la procédure ci-dessus, en cas de légionellose d'origine nosocomiale probable ou
certaine, le professionnel de santé hospitalier qui constate le cas en informe le praticien de 'équipe
opérationnelle dhygiéne hospitaliére. (cf. circulaire DHOS/E2 - DGS-SD5C n° 2001/383 du 30 juillet 2001
relative au signalement des infections nosocomiales et a l'information des patients en matiére d'infection
nosocomiale dans les établissements de santé).

Fiche 9
Les acteurs et leurs responsabilités

I est trés souvent constaté en matiére de lutte contre la Iégioneliose, qu'une absence d'information, de
coordination ou d'implication des acteurs concernés conduit a ralentir la bonne mise en oeuvre des mesures de
gestion en routine ou lors des alertes. Une analyse des risques doit étre menée en association entre les différents
ntervenants de l'établissement. Une grande attention doit étre poriée a la définition des procédures d'alerte en cas
de survenue de difficultés ct a la description des modalités d'intervention, des mesures de sauvegarde et des
précautions a prendre.

Le role et Ia responsabilité de chacun des intervenants doivent étre clairement définis. Une implication des
acteurs suivants est nécessaire.
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Le directeur général, les directeurs administratifs concernés (pour le management, la passation de marches), le
service technique de 1'établissement (plans et travaux), le prestataire de service d'exploitation et de maintenance
des installations, le personnel soignant et pas seulement médical (pour les aspects concernant les soins et
notamment les interventions lors de la survenue de cas de légionellose), I'équipe opérationnelle d'hygiene, le
CLIN, le professionnel chargé du signalement des infections nosocomiales. Notons que le CLIN peut également
apporter une expertise sur les questions que les établissements se posent en matiére de gestion des risques liés
aux légionelles.

2. Pour les analyses

Les responsables des laboratoires d'analyses.
3. Pour la distribution de l'eau

- le responsable de la distnbution publique (maire, président du syndicat de distribution, responsable des services
techniques, représentant de la société concessionnaire ou fermiére) ;

- les techniciens ou les personnels qui gérent et entretiennent les réseaux intérieurs de distribution d'eau ;

- le propriétaire ou les utilisateurs d'une ressource en eau privée {par ex. : puits ou captage), s'il est fait appel a
cette solution particuliére.

L'identification des missions de chaque intervenant est en effet un des points essentiels pour la mise en place
d'une démarche qualité (cf. norme NF-EN-1SO 9001). Ces missions peuvent notamment étre décrites dans les
fiches de poste qui précisent les tiches a accomplir. Cette description doit tenir compte des dispositions
juridiques générales, en particulier du code de la santé publique et de l'organisation propre a chaque structure :

+ le personnel soignant a une responsabilité générale vis-3-vis de tous les €léments intervenant dans le
processus de soins ;

« leresponsable « qualité », s'l existe, est chargé de I'ensemble des procédés et des pratiques qui vont de
'eau aux soins donnés aux patients dans les établissements de santé ;

» l'équipe opérationnelle d'hygiéne, le CLIN et la CME, dans les établissements de santé, doivent veiller a
ce que les dispositions mises en oeuvre ne soient pas a l'origine de risques nosocomiaux ; ce sont des
interlocuteurs de référence par rapporn aux risques infectieux ;

« laresponsabilité propre des autres intervenants dépend de leur statut dans leur organisme et des contrats
passes entre les organismes.

(1) Rapport du conseil supérieur d'hygiéne publique de France sur la gestion du risque lié aux légionelles,
novembre 2001. Le document est disponible sur le site Internet du ministére chargé de la santé :
www.sante.gouv.fr. '

(2) La mise en oeuvre des préconisations de la présente fiche permet également d'améliorer la maitrise de la
prolifération d'autres types de germes dans les réseaux d'eau chaude sanitaire (Pseudomonas aeruginosa,
mycobactéries, etc.).

(3) Circulaire n® 2000-166 du 28 mars 2000 relative aux produits et procédés de traitement des eaux destinées a
la consommation humaine.

{(4) Circulaire du 23 avril 1999 du ministére de ['aménagement du territoire et de l'environnement demandant
auxpréfets d'édicter des arrétés relatifs aux installations de pulvérisation d'eau dans un flux d'air visées par la
rubrique 2920 des installations classées pour la protection de l'environnement.

(5) SP. : « species » siguifie : « toutes espéces ».

(6) Quelques références :

- NF. - EN 25667 - 2 et 3. Qualité de I'eau. Echantillonage ;

- 2. - Guide général sur les techniques d'échantillonnage

- 3. - Guide général pour la conservation et la manipulation des échantillons ;

- NF T 90. - 421. Examen bactériologique des eaux de piscine ;

- NT T 90. - 431. Recherche et dénombrement des Legionella et Legionella pneumophila. Méthode générale par
ensemencement et filtration sur membrane, 1993 ;

- Norme internationale ISO 11731, Qualité de I'eau - Recherche et dénombrement des Legionella, 1998 ;
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- British Standard ; BS 7592. Methods for sampling for Legionella organisms in water and related materials,
1962,

('7) Cet élément est a prendre en constdération, dans la stratégie d'échantillonnage, lors de traitements continus.
(8) Les échantillons recueillis sur des points d'eau non utilisés depuis plusteurs jours conduisent a des
dénombrements de 1 4 2 log plus élevés que si 'usage en est quotidien.

L'incorporation de produits d'écouvillonnage dans un échantillon d'eau doit étre réservée a une étude écologique
qualitative.



