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Evolution de la production de DASRI de 2000
a 2014
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Evolution de la production de DASRI de 2000
a 2014

En début 2007 on a_constate que la production.DASRI etait en forte augmentation.

Il a éte decidé, en collaboration avec I’Unité d’Hygiene, de revoir toute la
cartographie des dechets et notamment les DASRI.

Une des premieres décisions a eté de supprimer les sacs DASRI dans les poubelles des
chambres (sauf pour les patients en isolement).

Un indicateur a été mis en place pour suivre la bonne évolution du tri a la source.
L’indicateur retenu est le poids moyen de DASRI produit par journée d’hospitalisation
pleine et de jour. Ce dernier permet de faire abstraction de I’évolution de I’activite
de I’établissement.

Il a été également mis en place un suivi mensuel de la production de DASRI.

Ces mesure simples ont commencé a porter des la fin de I’année 2007 et encore plus
en 2008



Evolution de la production de DASRI de 2000
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En 2011, dans.de cadre du Developpement Durable, une cartographie du
contenu des sacs DASRI a permis de mettre en évidence que ces derniers
contenaient une majorité de Déchets d’Activite de Soins (60%) par rapport
aux DASRI pur (40%).

Une nouvelle fois il a été décidé, en étroite collaboration avec le CLIN et
I’Unité d’Hygiene Hospitaliere, de revoir I’ensemble des protocoles déechets
de I’établissement.

La mise en place de ces nouveaux protocoles a été appuye par une formation
et information de I’ensemble du personnel soignant par I’UH.

En parallele, un controle journalier des DAOM par échantillonnage a été mis
en place pour s’assurer qu’il n’y ait pas de dérive en retrouvant des DASRI
dans les DAOM.
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TRIONS MIEUX

NOUVELLE TYPOLOGIE DES DASRI

DECHETS D’ACTIVITE DE SOINS A RISQUE INFECTIEUX

- DASRI -

SACS DASRI

MATERIEL DE PROTECTION SOUILLE PAR DU SANG OU
DES LIQUIDES BIOLOGIQUES ET/OU RISQUE INFECTIEUX
Champs operatoires
Changes complets tachés de sang
Charlottes/cagoules
Casaques chirurgicales
Compresses
Emballages de dispositifs medicaux souillés de sang
Gants
Masques
Protections feminines issues des services
de Gyneco-obstetrique

Surchaussures souillees de sang

MATERIEL SOUILLE A RISQUE DE CONTAMINATION
Canules (sondes) d’aspiration bronchiques

Canules de trachéotomie

Canules de Guedel

Capteurs a usage unique

Dilatateurs

Drains

Flacons de redon

Filtres respiratoires antibacteriens

Guides

Introducteurs

Lames de Delbet - Crins de Florence

Lames de laryngoscopie / \
Masques larynges Date + Nom

Matériel de dialyse péritongale du servu:e/
Matériel d"hémodialyse

Matériel de perfusion si souillé de sang B
Materiel de ponction lombaire \
Méches "\/
Prelévements biologiques
Sondes d’aspiration bronchiques
Sondes d'intubation

Sondes diverses

Tubes de sang

/.

MATERIEL POUR L'ENTRETIEN DES LOCAUX SEPTIQUES
Gants

Gazes pre impregnées
Lavettes

FUTS

Bocaux d'aspiration thoracique

Circuit de dialyse, de CEC

Materiel chirurgical de ccelioscopie

Matériel contenant des traces de
cytotoxiques (gants, champs, poches
de chimiothérapie vides,...)

Objets Piquants/Tranchants/Coupants de
grandes tailles

-

Iﬂte + Nom

- \_  du service
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@ NOUVELLE TYPOLOGIE DES DAOM

N
i 4 L

DAS : DECHETS D'ACTIVITE DE SOINS

CARTONS SACS
Materiel de laboratoire de bactériologie
Flacons de verre medicamenteux vides

a3 ; 3
.‘ R /Date-v—Ncm

Lpoen }du service

COLLECTEURS D'OBJETS
PIQUANTS/TRANCHANTS/COUPANTS

— -

Collecteurs spé:ifiqh

OPTC |
Date + Mom du service

DASRI ACTUELS DEVENANT DAS
Abaisse-langues
Appareils de protection respiratoire FFP2
Bandes Velpeau
Bandelettes tests : diabéte, urine etc...
Casaques a usage unique
Circuits de respirateur
Circuit « MEOPA »
Champs a usage unique
Compresses imbibdes d’antiseptiques
Crachoirs
Dispositifs a lavement vides
Dispositifs médicaux déstérilisés ou périmés
Doigtiers a usage unique
Electrodes ECG
Etuis péniens
Flacons d’antiseptiques vides
Flacons médicamenteux vides
Gaines de sondes écho-endos (rectales, vaginales, d'ETO)
Gants a usage unique
Lunettes et tuyau a oxygéne
Masques d’anesthésie
Masques de protection et 3 oxygéne a usage unique
Nébuliseurs vides
Plateaux a U.U
Poches de stomies (urinaires et fécales)
Poches de recueil a urine vides
Poches de nutrition entérale vides
Poches de parfusion vides
Robinets, prolongateurs et valves de perfusion
Seringues de toutes natures vides
Sondes gastriques
Sondes rectales
Sparadraps
surblouses
Tubulures de nutrition entérale
Tubulures de perfusion

DAOM : DECHETS ASSIMILES AUX
ORDURES MEMAGERES

SACS DAOM
Aldzo
Biberons en plastique et en verre vides
Bouteille verre alimentaire vides
Brosses a ongles UU (blocs)
Changes complets sauf si sang

ou risque infectioux

Coiffes et sur chausses non souillées
Couvertures de survie
Draps d’examens non tachés
Electrodes ECG
Emballages (blisters, petites boites, sachets..)
Essuie-mains, gobelets
Fleurs, plantes
Gants utilisés pour bionettoyage + nursing
Gazes pré imprégndas
Lavettes Protections féminines hors
maternité Platres non souilles
Restes de repas
Surblouse
Tabliers plastiques

Filiéres spécifiques autres :

1 - Bouteilles plastiques

2 - cartouches d’encre

3 - Déchets chimiques liquides

4 - Déchets encombrants

5 - Bio-déchets issus de la restauration

- Déchets industriels spécifiques
7 - Déchets végétaux
8 - Papiers confidentiels, non confidentiels ot cartons
9 - Piles et accumulateurs
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TRIONS MIEUX

DECHETS D’ ACTIVITE DE SOINS A RISQUE INFECTIEUX
- DASRI -

SAcs DASRI

Materiel souillé par du sang
Ex : compresse imbibée de sang,,

Matériel souillé a risque de contamination
Ex : drain, flacon de redon, meéche, prélévement biologique...

Matériel a risque infectieux

(Issu d’un patient infecté)

Ex : tout matériel provenant de la chambre d’un patient en
isolement...

e Déchets mous et déchets solides

+ Déchets non souillés par du sang

s Dechets non contaminés

= Déchets non Piquants/Coupants/Tranchants
Ex : seringue vide, gants a UU, sur blouse,
compresses, restes de repas...

Déchets
humains
identifiables
Anabox
Incinération

FuTs DASRI

* Bocaux d'aspiration thoracique. 2
+ Circuits de dialyse, de CEC. —

= Matériel chirurgical de ceelioscopie. =

= Matériel contenant des traces de cytotoxiques. :
» Objets Piquant/Tranchant/Coupant de grande taille,

FILIERES PAPIERS CONFIDENTIELS ET NON
CONFIDENTIELS RECYCLABLES
CARTONS RECYCLABLES

Déchet Déchets issus
industriels de travaux
specifiques Bennes

' spécifiaues
Sac traSparent
Bouteilles
“ plastique

Sans bouchon
Sac transparent
-

Bidons erricans

CARTONS SACS DASRI COLLECTEUR OPTC

i
= Matériel de t. !!
laboratoire de st
bacteriologie

# Flacons de verre
médicamenteux vides

Objets
Piguants/Coupants/Tranchants

Sac bleu
» Papiers confidentiels
» Papier non
Confidentiels
Ex : (prospectus,
journaux,..).

L ] Magasin
Service
a Informatique

Piles et
accumulateurs

%ﬁ' Magasin

Bio-déchets
issus de la
restauration
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