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NOTRE PRIORITE EN SST

Salle de bain en CHSLD -
une renovation bien pensee

Suzanne Blanchet

Reproduit avec 'autorisation de la CNESST (Prévention au travail, automne 2017, p. 36-37)

AU CENTRE D’HEBERGEMENT MARIE-BERTHE-COUTURE, A GRANBY,
LA SALLE DE BAIN DE LUNITE PROTHETIQUE ETAIT MAL ADAPTEE. LES
PREPOSES ETAIENT EXPOSES A PLUSIEURS RISQUES ERGONOMIQUES
LORSQU’ILS LAVAIENT LES PATIENTS : BAIN TROP HAUT, PLANCHER
EN PENTE ET GLISSANT LORSQUE MOUILLE, ETC.

A la demande des travailleurs, la salle de bain a été entierement
réaménagée. En collaboration avec I'ASSTSAS, les différents services
de I'hdpital ont été mis a contribution pour la mise en place des solu-
tions. Les changements n’ont pas nécessité d'investissement majeur,
mais ont permis néanmoins de réduire considérablement les risques
présents, en plus d’améliorer la qualité des soins offerts aux patients.

« Le bain est souvent source de réconfort pour nous, mais il peut
gtre insécurisant pour les personnes qui sont confuses ; la salle de bain
avec douche est généralement préconisée pour cette clientele », sou-
tient Cédric Lambert, cadre au service Technologies des batiments et
génie biomédical du CIUSSS de I'Estrie — CHUS.

En 2012, le Centre d’hébergement Marie-Berthe-Couture faisait
partie du CSSS de la Haute-Yamaska. A la suite d’une déclaration de
situations a risque, une préposée aux bénéficiaires du centre d’héber-
gement a manifesté son inquiétude a un gestionnaire de I'établisse-
ment. De concert avec le comité paritaire en SST, ils se sont demandé
ce qu'ils pourraient faire pour assurer la sécurité des résidents de
I'unité prothétique et celle des travailleurs, d’une part, et améliorer
I'environnement ergonomique des travailleurs, d’autre part.
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La salle de douche de I'unité prothétique du Centre d’hébergement Marie-
Berthe-Couture est ergonomique a la fois pour les résidents et les soignants.

L’équipe qui a piloté la transformation de la salle

de bain a repéré de nombreux problemes qui menacaient

la sécurité et compromettaient [’ergonomie.
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Le mandat était clair : rendre [’environnement

ergonomique et éliminer les risques d’agression, de

contamination, de moisissures et d’encombrement.

« Les personnes confuses de type Alzheimer, comme c’est le cas
dans cette unité prothétique, peuvent éprouver un sentiment d’insé-
curité en présence d'un soignant qui les accompagne pour leur toilette.
De plus, le fait d’avoir froid peut les rendre agressives », souligne
Annie Boulianne, qui était conseillere en prévention SST au Centre
Marie-Berthe-Couture a I'époque des transformations. M™ Boulianne
est aujourd’hui conseillere a I’ASSTSAS.

En analysant |a salle de bain, I'équipe qui en a piloté |a transfor-
mation a repéré sur les lieux de nombreux problémes qui menagaient
la sécurité et compromettaient I'ergonomie. Ainsi, un assemblage de
plateformes en pente compliquait I'accés au bain, sans compter que
des cheveux, des poils et des débris d’ongles ou de mouchoirs de papier
s’accumulaient dans les joints de ces panneaux de contreplaqué. De
plus, les roues des chaises d’aisances et des fauteuils roulants utilisés
pour déplacer les résidents se coingaient dans ces fentes, exigeant par
le fait méme un effort additionnel de la part des travailleurs qui les
poussaient, avec tous les risques de troubles musculosquelettiques
(TMS) qui pouvaient y &tre associés. Sous le contreplaqué se trouvaient

VOICI CE QUE LE
REAMENAGEMENT
DE LA SALLE DE

de petits carreaux de céramique dont le coulis était difficile a entre-
tenir, un modele d’ailleurs déconseillé en vertu des nouvelles normes
en matiére de prévention des infections.

Plusieurs petits appareils électriques — séchoirs a cheveux, fers
plats, rasoirs, radio et chaufferette — étaient branchés a une méme
barre d'alimentation électrique accrochée a un porte-serviettes, ce
qui représentait un autre risque d'accident. Les résidents devaient
s’asseoir sur une chaise dans une baignoire dont les hauts rebords
obligeaient les travailleurs a adopter des postures contraignantes.
Enfin, une lumiére rouge chauffante au-dessus du bain ajoutait a la
confusion des résidents et, au contact de I'eau, les murs en panneaux
de gypse gonflaient.

Parallelement, il fallait trouver le budget nécessaire. « J'ai rappelé
a I'équipe que le comité paritaire tenait un concours reconnaissance-
innovation, dont une des catégories soutenait financierement la réa-
lisation de projets visant a régler des problématiques urgentes, mais
impossibles a réaliser a court terme, se souvient Annie Boulianne. lls
ont recu 7 000 $ pour mener a bien le projet. »

e réduire les cas de TMS chez le personnel soignant
o éliminer la pente pour accéder a la piece

BAIN A PERMIS | « diminuer le nombre d’agressions pendant le bain (douche)

D’ACCOMPLIR

des appareils roulants

de protection)

o diminuer les risques de chute

o éliminer les risques de blessure causée par la présence
d’interstices entre les plateformes au sol, qui occasionnaient le coincement

e réduire les risques d’accident, puisque les aires de circulation
et les surfaces de travail n’étaient plus encombrées

« maximiser la sécurité dans l'aire de travail

« éliminer les risques d’infection nosocomiale et de contamination
croisée entre les patients grace aux modifications apportées et aux ajouts
(revétement des surfaces de plancher, murs, plafonds, tablettes, équipement

- améliorer les postures de travail lors des déplacements des
résidents et des soins d’hygiene

« optimiser I’organisation du travail par la conception d’une salle
de douche ergonomique et adaptée a la clientele prothétique
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Avec I'appui de I’ASSTSAS

L'équipe a ensuite commencé sa quéte afin de trouver une solu-
tion a chacun des problémes constatés. Le mandat était clair : rendre
I'environnement ergonomique et éliminer les risques d’agression, de
contamination, de moisissures et d’encombrement. Il fallait donc épurer
I'environnement afin de donner le plus de place possible aux travail-
leurs et aux résidents.

Le réaménagement a été congu en collaboration avec I’ASSTSAS.
« Nous estimions qu’une ressource externe ayant de I'expertise en
ergonomie et en sécurité des soignants pourrait nous aider, explique
Annie Boulianne. Nous avons demandé a I'’ASSTSAS de nous faire des
recommandations. La conseillere, Lisette Duval, nous a effectivement
proposé de trés bonnes solutions. Par exemple, nous avions prévu I'ins-
tallation d’une autre baignoire, mais elle nous a amenés a remettre
ce choix en question. C'est ainsi que le projet a cheminé vers une
salle de douche. »

Un projet réalisé en deux semaines a peine

A partir du moment ol les travaux ont commencé, il n’aura fallu
que deux semaines pour que le tout soit réalisé. Pendant ce temps,
les résidents de 'unité prothétique étaient emmenés dans les salles
de bain des autres unités.

Véritable réussite, la salle de douche de I'unité prothétique du
Centre d’hébergement Marie-Berthe-Couture est toujours appréciée,
cing ans plus tard. Un travailleur accompagne les résidents qui peu-
vent marcher jusque-la. « Les personnes confuses ne sont pas tou-
jours handicapées », précise M. Lambert. Les autres y sont emmenées
dans un fauteuil qui passe aisément la porte qu’on a élargie. L'acces y
est facilité, la pente ayant été éliminée, et les roulettes ne risquent pas
de se coincer sur le revétement de sol, car le contreplaqué et la céra-
mique ont été remplacés par un revétement de polymere sans aucun
joint. Un produit antidérapant quiy est intégré prévient les chutes.

Une tuile chauffante suspendue au plafond diffuse un éclairage
d'un blanc doux et assure une température équilibrée avant méme
que le résident ne soit installé dans une chaise-douche. Les murs ont
été peints d’une couleur neutre et recouverts d’un enduit anti-graffiti
imperméable qui leur donne un effet vitrifié tout en empéchant la dé-
gradation des matériaux. Une derniere correction d'importance a été
apportée : une place est désormais réservée a chacun des petits ap-
pareils électriques et des cache-fils préviennent les accidents.

NOTRE PRIORITE EN SST

Des tablettes de thermoplastique ont remplacé une armoire de rangement
qui encombrait inutilement la piéce.

Puisque la baignoire est éliminée, les résidents sont assis sur une
chaise de douche, ce qui limite les postures contraignantes pour les
soignants. Un tablier imperméable et des bottes antidérapantes et
imperméables sont a la disposition des soignants. Ils peuvent circuler
facilement autour des résidents sans risquer de se heurter a des obs-
tacles de toutes sortes, d’autant plus que I’armoire de rangement qui
encombrait la piece a été remplacée par des tablettes de thermoplas-
tique.

Grace a sa réalisation, le Centre Marie-Berthe-Couture a remporté
un Grand Prix santé et sécurité du travail en 2013. Depuis, Cédric
Lambert regoit réguliérement des appels d'autres établissements qui
souhaitent lui emboiter le pas. « Je partage mes références avec le
plus grand des plaisirs ! »

Parce qu’une image vaut mille mots, nous vous invitons a consulter
le reportage vidéo (youtube.com/watch?v=PWQRIAyXc2A). m

Véritable réussite, la salle de douche de l'unité
prothétique du Centre d’hébergement Marie-Berthe-

Couture est toujours appréciée, cing ans plus tard.
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