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PREAMBULEPREAMBULE

• Pathologies infectieuses m ergentesé

•  D finitions, caract ristiques,  techniques, norm alisations, é é
des «m asques» ont t  pr cis esé é é é

•  Une m eilleure  com pr hension des m odalit s de é é
transm ission par voie a rienne a perm is d’am liorer les é é
indications

•  L’objectif : la typologie des «m asques» utilis s  l’h pital :é à ô
• m asques m dicaux (nouvellem ent dits « chirurgicaux »é
• appareils de protection respiratoire
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QUELQUES RAPPELSQUELQUES RAPPELS

 MECANISMES DE  MECANISMES DE 
TRANSMISSIONTRANSMISSION
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Transmiss ion gouttelettes  (G)

• par gouttelettes  
–  de salive ( ternuem ents, toux, é
parole)

• de taille > 5 m icrons
–  projet   une courte distanceé à

• s dim entationé
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Transmiss ion aérienne  (A)

•  par a rosol, par airé
•  m alade expire
• particules de taille < 5 m icrons : noyaux de 
gouttelettes, s cr tions bronchiquesé é
–   pouvant rester en suspension plusieurs heures
–   transport sé   sur de longues distances au grès  des  

mouvements

 DROPLET NUCLEI
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Quel port de masque ?

• 2 types de m asques :
–  le m asque m dical (nouvellem ent chirurgical) é
–  le m asque de protection respiratoire

• La taille des particules infectantes d term ine le é
m ode de transm ission et le type de pr caution  é à
prendre A ou G 

• Objectifs  différents
–  protection soignant 
–  protection patient
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LES  DIFFERENTS  LES  DIFFERENTS  
MAS QUESMAS QUES

-Les m asques m dicauxé
-Les appareils de protection respiratoire
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Les  masques  médicauxLes  masques  médicaux
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2 types  de masques  médicaux

• M asques de soins
• M asques chirurgicaux

ATTENTION !ATTENTION !
concept de m asques chirurgicaux, englobe 

l’ensemble des  masques  utilisés  pour 
les  soins

On parle désormais de masques 
chirurgicaux
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Constitution des  masques
• cran de plusieurs couches É
(appeles plis)é
– l’interne et l’externe sont en non 
tissé

– la couche interm diaire (m dia é é
filtrant) assure la filtration 

• La barrette nasale

• Les liens ou fixation 
auriculaires

• Visire facultativeè
S i couche imperméable 

= protection de celui qui le 
porte contre les projections
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Cadre normatif

• Dispositifs m dicaux de classe I é
• Relvent de la directive europ enne è é
93/42/CEE

•  Le m arquage CE port  sur l’em ballage é
atteste de leur conform it  exig  par cette é é
directive.
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Depuis  le 19 septembre 2005
• Norme EN 14683 “Masques  chirurgicaux” a 

été adoptée par le Comité Européen de 
Normalisation 

• Apporte plusieurs avanc es : é
• une recom m andation pour que le porteur ajuste 
correctem ent son m asque, 

• la r sistance aux claboussures est m esur e, é é é
• une classification des m asques en 4 types qui ont 
pour vocation d’tre utilis s en salle d’op ration et ê é é
dans les situations de soins. 
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Performance des  masques  selon 
leur type (4 types)
• Test de l’int rieur vers é
l’ext rieuré
• M esurer par l’efficacit  de é
filtration bact rienneé
• Test in vitro avec a rosol de é
bact ries 3 m  (é μ S taphylococcus 
aureus) 
• La norm e EN 14683 ajoute un 
test de r sistance  la projection é à
(type IR et IIR)

TEST Type I Type 
IR

Type II Type IIR

EFB en % ≥  95 ≥ 95 ≥98 ≥98

R sistance é
au passage 
d’un flux 
gazeux (en 
Pascal)

29,4 <  49 <  29,4 <  49

Pression de 
la 

r sistance é
aux 

claboussuré
es (en nm  
m ercure)

Non 
exigé ≥ 120 Non 

exigé
≥ 120

Les masques IR et IIR sont dits « résistants aux éclaboussures »
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Masque chirurgical

définition : masque chirurgical = dispositif médical 
couvrant la bouche, le nez, le menton 
assurant une barrière qui limite la transmission d’agent 
infectieux entre le personnel et le patient
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1er objectif : protéger 
l’environnement du porteur

• Il est destin   viter, lors de l’expiration de celui qui le é à é
porte, la projection de s cr tions des voies a riennes é é é
sup rieures ou de salive pouvant contenir des agents é
infectieux

• Masque porté par le soignant ( quipe chirurgicale, pose é
VVC… ) : il pr vient la contam ination du patient et de é
l’environnem ent

• Masque porté par le patient contagieux (tuberculose 
bacillif re… ) : il pr vient la contam ination par voie a rienne è é é
des personnes, des visiteurs, proches et de l’environnem ent
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2ème  objectif : protéger le 
porteur du masque

• Destin   viter, lors de l’inspiration de celui qui le é à é
porte :
– la projection de secr tions des voies a riennes é é

sup rieures , transm ission Gé
– de salive pouvant contenir des agents infectieux 

transm issibles par voie “gouttelettes” ou “a rienne”é
• En aucun cas il ne le prot ge contre les agents è
infectieux transm issibles par voie « a rienne » é
c t  patientô é
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Masques  chirurgicaux 
Utilisation

• Consulter les notices d’em ploi
• Ajustem ent : d pliage com plet, liens bien é
serr s ou lastiques bien en place, pince-nez é é
ajust . Pas sous le nez !!é

• Porter un m asque avec une couche 
im perm able, si risque de projections de é
liquides biologiques, m m e m asque visireê è

• Une fois en place, ne plus m anipuler car 
risque d t rioration et contam ination par les é é
m ains. 
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Types  de masques  chirurgicauxTypes  de masques  chirurgicaux
source : 3Msource : 3M

M asque antibu eé

M asque chirurgical  à
visireè

M asque  4 plis



Les m asques / 8 m es JNI 14 juin 2006 / S. G ourm elon / G . G uerreè 19

Masques  chirurgicaux 
Utilisation

• Ne pas le r utiliser, ne  pas le conserver é
autour du cou pendant des heures
–  un m asque doit tre port  ou jet  ê é é

• Dur e d’utilisation : notice du fabricant (2h- é
3h)

• L’lim iner im m diatem ent apr s utilisation é é è
dans la filire d chets adapt e (DAOM  ou è é é
DASRI)

• Se laver les m ains ou SHA apr s l’avoir è
enlevé
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Types  de masques  chirurgicauxTypes  de masques  chirurgicaux
source : 3Msource : 3M

M asque coquille M asque  plisà
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  Masque vis iteur papierMasque vis iteur papier

• Aucun pouvoir filtrant

• Protection faible voire 
inexistante

• Aucune indication  à
l’h pitalô
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Les  Appareils  de Protection Les  Appareils  de Protection 
RespiratoireRespiratoire
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Appareil de Protection Respiratoire

•     Equipem ents de protection individuelle 
destin s  prot ger celui qui le porte contre é à é
les risques lis  l’inhalation d’un air pollu  é à é
(gaz, vapeurs, poussires et ou a rosols)è é

•  APR : 2 familles
       *  appareils  filtrants : purifient l’air par        
                filtration

       * appareils  isolants qui sont alim ent s en é
air  partir d’une source non contam in eà é

•  Ne sont pas des DM ,

•  Ne relvent pas de l’AFSSAPSè
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Appareil de Protection Respiratoire

• Equipem ent de Protection Individuelle (EPI)

• Relve de la Directive europ enne 89/686/CEEè é
• Contr l  avec essais norm alis s                  ô é é
• Le m arquage CE 

• + num ro de l’organism e notifi qui assure le suivi é é
de la qualit  de la fabricationé

• + ann e de la norm eé
Ex : EN149 : 2001
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Les  appareils  filtrantsLes  appareils  filtrants
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 APR :APR :  objectif principalobjectif principal  

• Prot ger celui porte le m asque contre é
l’inhalation d’agents infectieux

   transm issibles 

– par voie « a rienne » é
– par voie « gouttelettes »

• 2 types d’appareils filtrants :
– constitu  d’un seul lm ent filtranté é é
– constitu  de 2 parties (1 pice faciale + 1 é è
dispositif de filtration)
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Appareil filtrant  composé d’un Appareil filtrant  composé d’un 
seul élément de filtrationseul élément de filtration
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Le masque de protection respiratoire : 
efficacité

• Test e dans le sens ext rieur vers é é
int rieuré

• 3 classes de m asques (FFP1, FFP2, 
FFP3) par ordre croissant d’efficacité

•  Jetables (pièce faciale filtrante) 
• Avec ou sans soupape expiratoire, 
• Air rejet  non filtr  (sauf exception)é é
• L’efficacit  tient com pte :é  

–     de l’efficacit  du filtreé
–     la fuite au visage

Degré d’efficacité

Sens de 
l’inspiration
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Performances  de minimales  exigées  
par la norme EN 149 : 2001

Classe Fuite Totale 
maximale

Pénétration 
maximum
 du filtre

FFP1 22 % 20%

FFP2 8% 6%

FFP3 2% 1%
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Le masque de protection 
respiratoire

Source : 
INRS

la lettre D 
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Masques  de protection respiratoire

Source : 3M  avec ou 
sans valve qui facilite 
l’expiration
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Masque forme bec de 
«canard »

• Souvent orange
• Capable de filtrer les particules 
de 1µm , qu’il arr te  99%ê à
• Bonne adh sion par sa form eé
• M inim ise les fuites 
•  Ne r pond pas  la norm e 149é à
•  M ais autoris  par la DGSé

CORRESPOND ± A UN MASQUE FFP1
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Appareils  de Protection Respiratoire 
Utilisation

• Consulter les notices d’em ploi des 
fabricants

• Ajuster les appareils de protection 
respiratoire

• M ettre l’APR avant d’entrer dans la 
cham bre,

• Une fois en place, ne plus le 
m anipuler

• Enlever l’APR hors de la cham bre, 
l’lim iner dans la fili re adapt e é è é
puis r aliser une hygine des m ainsé è

• Dur e de vie : consulter les notices  é
 (8H)
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Appareil filtrant composé de Appareil filtrant composé de 
2  éléments2  éléments

pice faciale + dispositif de filtrationè



Les m asques / 8 m es JNI 14 juin 2006 / S. G ourm elon / G . G uerreè 35

Les  pièces  faciales  
filtrantes  gaz ou combiné 

gaz
•  Filtration des gaz 
•  Filtre  particules pr sent, à é
solidaire ou am ovible, en fonction 
des gaz ou particules

•  La capacit  d’absorption lim ite é
l’utilisation

• Utiliser le bon filtre selon les 
produit toxiques 
– acide p rac tique : B1P1 ou B2P2 é é
(r f. m decine du travail)é é
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Les  pièces  faciales  pour appareils  
filtrants

à ventilation libre
1/2 masque EN140 Masque complet EN136

Utilis  pour les DVAé
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Quel masque chois ir ?Quel masque chois ir ?
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Tuberculose
(Avis du CS HPF du 14 mars 2003)

• Pour les soignants et les visiteurs :
       Au minimum masque FFP1 : soins ou visite 

 un patient tuberculeux contagieuxà
      m asque FFP2 : situations particuli rem ent  è à
risque telles que intubation, expectoration 
induite, tuberculose m ulti r sistanteé

              

•  Pour le patient lorsque qu’il sort de sa cham bre
 M asque chirurgical
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S RAS , Grippe aviaire

• S RAS  (DGS  2003)
           FFP 2 : prise en charge de patient suspect ou 

atteint

•  Grippe aviaire – pand m ie grippale é (DGS  2005)
           M asque chirurgical d s suspicion pour le è
patient

            FFP 2 : prise en charge de patient suspect ou 
atteint

 



Les m asques / 8 m es JNI 14 juin 2006 / S. G ourm elon / G . G uerreè 40

Autres  exemples  !

• S oignants  atteints  d’infections  respiratoires  s i pas  
d’éviction

           M asque chirurgical

• S age-femme : pendant accouchement Voie Basse
           M asque chirurgical

• Bioterrorisme : selon indications du plan Biotox 
(variole)

             FFP3
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CONCLUS IONCONCLUS ION
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CONCLUS ION

• O util de travail  =  ne pas banaliserà
• Efficace lorsque bien utilisé
• Exigences : cahier des charges, norm es, 
confort, absence de latex, (m asques 
hypoallerg niques) co t é û

•  Participer aux essais
• Pour tre efficace un m asque doit concilier ê
perform ance et acceptabilit ,é
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Quelques  cas  concrets  !Quelques  cas  concrets  !



Les m asques / 8 m es JNI 14 juin 2006 / S. G ourm elon / G . G uerreè 44

Aspiration trachéale

• Q uel m asque pour le soignant ?

= chirurgical
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Bloc Opératoire
•  Q uel m asque pour le soignant?

•  chirurgical : avec couche im perm ableé
• avec lunettes de protection ou visireè
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Pansement de VVC

• Q uel m asque pour le soignant?

                    = Chirurgical
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S uspicion de méningite aux 
urgences

• Q uel m asque pour le soignant?

= Chirurgical                   

• Q uel m asque pour le patient?

                                 = Chirurgical
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Tuberculose dans  une unité de 
soins

• Q uel m asque pour le soignant ?
        = M is hors de la cham bre

        = FFP 1 ou FFP2

        = Quitt  hors de la cham breé

• Q uel m asque pour le patient?
      = si sortie de la cham bre m asque 
chirurgical
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S oins  à un greffé ou 
immunodéprimé

• Q uel m asque pour le soignant ?
           = hors de la cham bre

           = m asque chirurgical

• Q uel m asque pour le patient?
              = FFP1

              = si sortie de la cham bre
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Au Carnaval de VeniseAu Carnaval de Venise

• Pour vous  ?

• Pour les autres ?


