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Risque Infectieux lié à l’Alimentation 
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Qu’en pensez vous?  
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Température

Chariot de ménage

Chariot de ménage

Couvert des patients

Guéridon 
Denrées alimentaire

Organisation défaillante 
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L’ALIMENTATION : UN ACTE DE SOIN

 Le besoin de boire et de manger est en deuxième position dans les 14 besoins de Virginia Henderson. 
C’est un besoin vital, indispensable pour bien vivre

 Prescription médical ( respect du régime alimentaire)

 Participe au rétablissement du patient ou résident

L’hygiène est très importante dans la restauration hospitalière qui est soumise à une réglementation 
très stricte depuis l’acquisition des produits, leur conservation, leur production et leur distribution
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DES LA CUISINE
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La méthode : HACCP
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Principes de la méthode HACCP

 Identifier et évaluer les dangers aux différents stades de la chaîne 
alimentaire

 Définir les moyens appropriés nécessaires à leur maîtrise

S’assurer que ces moyens sont mis en œuvre de manière effective et 
efficace
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Maitriser le risque infectieux  Couple temps-températures

Liaison chaude



C
P

I
A

S
 

I
l

e
s

 
d

e
 

G
u

a
d

e
l

o
u

p
e

Ce qu’il faut retenir
Pour ces deux types de préparation

Importance de la surveillance de la température

Si nécessaire, avec un thermomètre spécifique:
• Durant la conservation,

• Durant le transport,

• Juste avant la remise au consommateur.

• Au service du dernier repas.
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TRANSPORT / RECEPTION/STOCKAGE
en service 
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Transport des aliments vers les services de 
soins

• Points à maîtriser
Maintien de la température initiale des repas préparés en cuisine

Sensibilisation à l’hygiène du personnel dédié au transport des repas

Horaires de livraisons en correspondance étroite avec l’organisation du 
service receveur

Conditions d’hygiène et de propreté du véhicule et des conteneurs.
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RÉCEPTION / STOCKAGE DES REPAS
quelques règles en unité de soins

• Dédier l’office alimentaire uniquement à la gestion de l’alimentation 
des patients ; 
• il ne doit pas servir de salle de repos pour le personnel ; 
• il est aménagé suivant le principe de la marche en avant avec une distinction 

claire des secteurs propres et sales ; 
• il est conçu pour un entretien facile (matériaux faciles à nettoyer et 

désinfecter, remontée en plinthe des sols) ; 
• les plans de travail sont propres et désinfectés avant la réception des repas

• Rédiger, valider et évaluer un protocole d’entretien de l’office ; 
• ce protocole prévoit que les plans de travail soient nettoyés à l’aide d’un 

détergent-désinfectant à usage alimentaire avant la réception des repas 

rappel : L’office n’est ni une salle de réunion, ni une salle de 
détente. Il est strictement interdit de fumer.

Page 89
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Fiche de traçabilité plan de nettoyage 
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RÉCEPTION / STOCKAGE DES REPAS
quelques règles en unité de soins

• Réserver le réfrigérateur situé dans l’office 
exclusivement au stockage des aliments destinés 
aux patients ; 
• vérifier quotidiennement le contenu du réfrigérateur; tous 

les produits périmés, défectueux ou non datés sont jetés 
• avoir une procédure d’entretien quotidien et périodique 

écrite, validée et évaluée 

• Contrôler et tracer  la température au minimum une fois 
par jour (entre 0 °C et + 3 °C) ; 

• stocker les aliments conformément aux indications de 
température de l’emballage et en fonction des dates 
limites de consommation (DLC) ou des dates limites 
d’utilisation optimale (DLUO).
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• Tenue et hygiène rigoureuses du personnel,
désinfection des mains par friction (SHA)

 Le personnel ne porte ni montre, ni bagues, ni bracelets.

Tenue standard + tablier
les cheveux longs sont attachés

• La propreté de la vaisselle est contrôlée, (plateaux, des 
assiettes, des verres)
toujours saisir un couvert par le manche. 

• Le geste est hygiènique lors des manipulations des plats.
Seuls, le pain conditionné et les fruits pelables peuvent être touchés 

à mains nues. 
Les couverts de service sont utilisés pour saisir les autres aliments. 
La disposition des composants du repas est ordonnée, pratique et 

agréable.

PRÉPARATION DES REPAS : avant toute manipulation 
directe ou indirecte des repas
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• Contrôles quantitatifs :
• Adéquation des repas livrés avec la commande,

• Nombre des repas, des plateaux et leur 
contenant.

• Contrôles qualitatifs (arrêté du 29 
septembre 1997 ) :

• Températures en liaison chaude par sonde 
thermique,

• Températures en liaison froide par sonde 
thermique de préférence aux sondes infrarouges.

Le contrôle de la température des repas à 
la réception est organisé. 

L’archivage des contrôles est organisé dans 
le service de soins.
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• Avant la mise en place de la liaison, il est indispensable de valider par 
des contrôles de températures,  le maintien en température des 
denrées en tenant compte de la durée de la tournée et du type de  
véhicule utilisé. 

http://agriculture.gouv.fr/sites/minagri/files/documents/pdf/gph_livraison_repas_a_domicile_20145953_0001_p000_cle83be51.pdf

(en cuisine)                                     (en service de soins)       
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PRÉPARATION DES REPAS

La préparation des repas est réalisée dans le temps le plus proche 
possible de la distribution au patient.

L’office ou la salle à manger sont les lieux de préparation des repas. 

• Le choix du lieu varie selon 
• le type d’établissement, 

• l’organisation des locaux 

• et le type de présentation en mono portion ou multi portions



C
P

I
A

S
 

I
l

e
s

 
d

e
 

G
u

a
d

e
l

o
u

p
e

SERVICE DES REPAS : 
organisation des soins du service 

• Des personnes doivent être dédiées exclusivement à la tâche. 
L’organisation peut être la suivante :
• une personne est dédiée à l’installation du patient et une autre personne a 

pour tâche exclusive la distribution du repas.

• L’organisation de la fonction « repas » est en lien étroit avec 
l’organisation des soins, la planification des soins prend en compte la 
fonction repas : « réfection des pansements, « visite », examens 
radiologiques… ». Par exemple :  pour éviter les embouteillages dans les couloirs, entre 

chariots repas et chariots de linge sale ou de produits d'entretien.
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éviter les 
embouteillages 
dans les 
couloirs

éviter les 
embouteillages 
dans les chambre 
: soins infirmiers, 
les visites 
médicales ou les 
soins de nursing 
en même temps
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Distribution des repas en chambre ou en salle à 
manger

• Les températures  (+ 63°C pour les plats chauds, + 10°C pour les plats 
froids) doivent être respectées jusqu'à la présentation au convive. 
L'établissement doit donc veiller à disposer de matériel adapté : 
chariots ou tables chauffants, cloches, plateaux isothermes…

• Le réchauffage d’un repas est exclu en raison du risque de 
multiplication des microorganismes présents dans les préparations 
alimentaires.
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CONSOMMATION ET DÉSERTE DES REPAS

• Le suivi de la prise du repas est organisé : quantité consommée, 
refus éventuel du patient. Les motifs sont inscrits sur le dossier de 
soins du patient.

• Un chariot spécifique est utilisé et équipé : 
d’un support sac poubelle à déchets ménagers, 

d’un bac  contenant une solution de produit détergent-désinfectant, 

une chiffonnette réutilisable par patient (ou à usage unique) pour le 
nettoyage des surfaces. 

• Le port des gants est recommandé pour l’utilisation des produits de 
nettoyage.
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DÉSERTE DES REPAS

Pour desservir, ne pas dérocher dans le couloir du service, mettre les plateaux sur 
des grilles et les emporter dans l'office "sale" ou la plonge centrale pour les 
défaire.

En salle à manger, emporter les assiettes et couverts tels quels dans le local 
vaisselle.

Ne pas dérocher dans la salle.

Page 29
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Traitement de la vaisselle

• La vaisselle lavée dans l'office alimentaire doit l’être conformément 
aux bonnes pratiques en restauration collective : 

• - Prélavage recommandé avant passage en machine à laver. 

• - Lavage à une température de 55°C à 60°C 

• - Rinçage à plus de 85°C. Le rinçage constitue l'étape principale de 
décontamination . Un lave vaisselle professionnel est recommandé
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SYNTHESE
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 L’hygiène alimentaire est un ensemble de moyen mise en œuvre pour 
maitriser le risque infectieux et maintenir la sécurité alimentaire en 
évitant la multiplication des micro-organismes et la recontamination
microbienne. 
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Les températures des repas

doivent être tracées

Vérification de la T° à la réception

Relevé de T° lors de la distribution (1er

plateau et dernier plateau)

En liaison froide : 

-Préparations froides <10°C

-Préparations chaudes >63° C (Après 

remis en T°C)

Passé 2 heures , le repas ne doit en aucun cas être 

consommé

sauf s’il  a été placé dans le réfrigérateur de 

l’office alimentaire  dès  son arrivée dans le service

Avant la remise en température :

Anticiper l’absence ou le retard

d’un malade parti en examen

Si  patient absent

Mettre le plateau à +3°(réfrigérateur 

alimentaire)

Avant la distribution

•Préparer les couverts

•Ajouter les serviettes

•Contrôle/Fiche repas

• Respecter l’attribution des régimes

 Contrôle/Fiche repas

• Ne pas remodifier les plateaux 

préalablement préparé/exigences diététiques

Nécessité de 2 agents :

•1 pour la préparation

•1 pour la distribution

L’installation du patient se fait 

en amont de la distribution 

•Vider bassins et urinaux

•Antisepsie des mains (agent + 

patient)

•Vérifier la propreté de 

l’adaptable

Après le repas (au  moins 30min)

-Débarrasser et nettoyer l’adaptable

- Eliminer les reliefs de repas (sachet noir)

-Nettoyer couverts (office alimentaire)

Nettoyer

Liaison froide

Livraison du pôle logistique (T°
<10°C)
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Toxi-infections alimentaires collectives 
(TIAC)
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RISQUE MAJEUR
Toxi-infections alimentaires collectives (TIAC)

Définition d’une toxi-infection alimentaire

Maladies provoquées par l’absorption, dans un aliment, de microbes pathogènes 
vivants ou des poisons (toxines) qu’ils ont produit.

Définition d’une TIAC

Un foyer de TIAC est défini par l’apparition d ’au moins deux cas groupés similaires, 
d’une symptomatologie, en général gastro-intestinale, dont on peut rapporter la 
cause à une même origine alimentaire.
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26 Maladies 

à déclaration obligatoire
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Microorganismes en causes
dans les TIAC
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Synthèse, TIAC à symptômes digestifs

Salmonelles Staphylocoque doré Clostridium 

perfringens

Aliments Crus ou peu

cuits: OEufs,

viandes, produits

laitiers, fruits de

mer.

Réfrigération

insuffisante

Contaminés par un

porteur sain ou

ayant une plaie

infectée : produits

laitiers, plats cuisinés

Réfrigération

insuffisante

Mixés, viandes en

sauce, plats

cuisinés.

Réfrigération

insuffisante

Mécanismes Entéroinvasif :

fièvre, diarrhée,

douleurs

abdominales,

vomissements

Toxinogène :

Début brutal,

diarrhée liquide

abondante,

vomissements, sans

fièvre

Toxinogène :

syndrome

cholériforme,

diarrhée aqueuse,

sans fièvre

Incubation 12 - 48 heures 2 - 6 heures 8 - 24 heures

Prélèvements Coproculture,

prél. sanguins

Analyse aliments

prél.nasopharyngés

prel. cutanés,

Analyse aliments

Coproculture,

Analyse des

aliments
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En conclusion…

• La sécurité alimentaire est réglementée et les mesures s’appliquent 
tout au long de la chaîne depuis la cuisine jusqu’aux unités de soins. 


