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• Démarche développement durable au sein de l’établissement

• Politique d’amélioration des conditions de travail et de la qualité de vie au 
travail

• Politique de maîtrise / réduction des coûts 

• Reconstruction CHU : s’adapter au sol futur 

Contexte 



• Moins de produits chimiques déversés dans nos effluents

• Economie d’eau 

• Moins de contact avec les produits chimiques pour les agents 

• Diminution des troubles musculo-squelettiques par la pré - imprégnation et le 
port des bidons de DD

• Moins d’utilisation d’EPI et donc moins de déchets et plus économies

Avantages  



Objectif 

• Mettre en place le « zéro chimie » pour l’entretien des sols

• Réaliser l’entretien du sol d’une chambre et de la salle de bain 
quotidiennement et à la sortie du patient en zéro chimie : 
• remplacer le détergent désinfectant par de l’eau 6 jours sur 7 et par 

une détergence 1 jour sur 7 pour inscrire le CHU de Caen dans une 
démarche écoresponsable.

• Services et chambres exclus

Secteurs à risque :

- Hématologie secteur protégé,

- Oncopédiatrie,

- Bloc, FIV, salle de naissance

- Chambres avec prescription de précautions complémentaires 
gale et Clostridioides difficile

Avec ou sans désinfectant, le niveau de 
recolonisation est identique après la 
réalisation de l’entretien  (environ 2h30 
d’après les travaux publiés par Pf Haxhe) 
Source cours d’hygiène hospitalière



Méthode (1)
• Essai sur un bâtiment : FE

• Rdv service achat / SPCI pour achat nouveau matériel 
• Nécessite de remplacement gaze rose (paraffine)

• Etude de marché et Test bandeau dépoussiérage → échec 

• Etude de marché gaze de dépoussiérage à usage unique →matériel retenu 

• Ecriture procédure (Remplacement de la gaze dépoussiérante et   substitution du 
détergent-désinfectant (DD) par  de l'eau ou détergent seul pour l’entretien des  
sols )

• Formation de tous les ASH sur l’éco-responsabilité et entretien des locaux 
• Audit de connaissance avant 



Méthode (2) 

• Déploiement du matériel et technique 

• Accompagnement hebdomadaire des ASH par le SPCI

• Audit de satisfaction au bout de 4 mois 

• Audit « retour utilisateur » réalisé 4 mois après le début de la mise en place 



Résultats 

Questionnaire de connaissances 

Au total : 
29 questionnaires avant 
20 questionnaires après

taux de bonnes réponses globales similaire (avant : 66,4% / après : 70%)

éléments les moins maitrisées : 
le port des EPI 
la dilution /conservation du DD sporicide



Résultats 



Résultats  

Audit de satisfaction 



Discussion  

• faible amélioration à 4 mois de la formation → ancrage faible des connaissances

• retours plutôt défavorables sur le « zéro chimie » → inquiétude des agents vis-à-
vis de la sécurité des patients ?

• renforcement de l’accompagnement : 
• Rencontre commercial

• Test nouvelle gaze prévu en juillet 

• Développer des outils pour améliorer la communication autours du « zéro chimie » 

→ appropriation de ces nouvelles pratiques sans crainte.



Conclusion 

→ Le « zéro chimie » opportunité de réduire l'exposition aux toxiques 
et l'impact environnemental, mais son succès repose sur un 
accompagnement humain renforcé et une communication
transparente pour lever les craintes des agents de terrain.
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