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SOP - Décontamination et préparation du corps 
 
Ce qui suit s'applique à toute personne décédée (suspectée ou confirmée) de maladie à filovirus (MFV) par l'autorité 

compétente.  Lors d'une épidémie, le ministère de la Santé peut requérir une préparation du corps et des 

enterrements dignes et sécurisés pour tous les décès communautaires. 

 

Exigences de biosécurité et principes généraux : 
− Les cadavres sont très contagieux, manipulez-les le moins possible et avec précautiona. 

− Avant de toucher ou de bouger le corps, inspectez visuellement le corps ou la zone pour détecter des objets 
tranchants. 

− Toute procédure de désinfection nécessite au minimum 2 personnes en EPI complet :   
1 Personne « sale » : touche un matériau potentiellement contaminé 
1 personne « propre » : utilise un pulvérisateur, sans toucher aux éléments contaminés. 

− Avant de toucher, désinfectez les éléments potentiellement contaminés en essuyant ou en pulvérisant une 
solution chlorée à 0,5 % selon la faisabilité. 

− Après avoir touché quoi que ce soit, désinfectez les mains gantées avec une solution chlorée 0,5 %. 

 
Équipe responsable : 

− 3 hygiénistesb (+ personnes supplémentaires si le corps est lourd) 

 
Matériel : 

− Équipement de protection individuelle (enfiler/enlever) KIT 

− Partition mobile (écran de confidentialité) pour CTF 

− Alaises/couches absorbantes 

− Sac mortuaire standard validé (adulte / enfant) + Absorbant de sac mortuaire (si disponible)  

− Sacs-poubelle 

− 1 seau avec une solution d’eau savonneuse et 1 seau avec de l'eau claire 

− Pulvérisateur et seau avec une solution chlorée 0,5 % 

− 3 serviettes  

− serpillière 

− Marqueur permanent 

− Nom de la personne, âge, numéro de patient, sexe, date et heure du décès (dans le CTF) 
 

 
a Le corps n'est pas préparé pour l'enterrement de la même manière que quelqu'un décédé du choléra. Ne bloquez pas les orifices 
avec du coton imbibé de chlore. 
 
b L'un des hygiénistes reste « propre ». L'hygiéniste « propre » ne pose pas le pulvérisateur dans la maison, ne touche à rien ni ne 
participe à déplacer des objets. 
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Procédure 
Avant d'entrer dans la zone à haut risque, l'équipe doit recevoir la confirmation du décès et les informations du 
patient de la part de l'équipe médicale. L'équipe médicale devrait déjà avoir retiré les objets tranchants et couvrir le 
corps avec un drap. Les informations doivent être inscrites sur le sac mortuaire au marqueur permanent. Si un 
prélèvement est nécessaire au moment du décès, assurez-vous que l'échantillon a déjà été prélevé. 
 

1. En arrivant à proximité du cadavre dans la zone à haut risque (centre de traitement ou outreach)c vérifiez la 
présence de déversements de fluides corporels. Nettoyez selon le protocole. 

2. Si d'autres patients ou personnes sont présents, demandez-leur soit de sortir si possible de la zone pendant 
que le corps est préparé, ou installez une cloison mobile si cela n'est pas possible. 

3. Assurez-vous que la personne est correctement identifiée (par numéro d'identification, nom, etc.). Si un 
prélèvement oral est recommandé, suivez l'annexe 12. 

4. Retirez les seaux des patients, conformément au protocole. Mettez tous les effets personnels des patients 
(draps, vêtements de rechange, etc.) dans un sac poubelle pour l'incinération. Ne fouillez pas les poches 
mais faites attention aux objets de valeur (téléphone, argent) qui peuvent être sortis de la zone à haut risque 
et donnés à la famille, selon le protocole. Si la préparation du corps a lieu dans la communauté, les effets 
personnels souillés doivent être placés dans un sac poubelle pour incinération. Les biens non souillés doivent 
être placés dans du chlore à 0,1 % pour désinfection pendant 1 heure. Voir l'annexe X : Désinfection 
environnementale. Pratiquez l'hygiène des mains gantées 

5. Dégagez un espace pour travailler à côté du lit, en mettant tout déchet à la poubelle. Faites l'hygiène des 
mains. 

6. Pulvérisez les parties du corps touchées pour transférer le corps (par ex. chevilles, épaules + bras supérieurs) 
dans le sac mortuaire, avec une solution chlorée 0,5 %. Si le corps est enveloppé dans un drap ou une 
couverture, et peut être déplacé enveloppé, pulvérisez les parties du linge qui seront touchées pour le 
transfert du corps dans le sac mortuaire, avec une solution chlorée 0,5 %. Sinon, si le drap fait que recouvrir 
le corps, il peut être retiré, les parties du corps touchées pulvérisées, et le corps transféré sans la drap, 
comme décrit précédemment. Désinfectez les mains gantées. 

7. Désinfectez, selon le protocole (cfr. désinfection de surface), une zone (au sol) à côté du matelas de la taille 
du brancard avec une solution chlorée 0,5 %. Ne pas marcher dans la zone une fois désinfectée. 

8. Placez le brancard sur la zone.  
9. Placez un sac mortuaire sur le brancard. Assurez-vous que le numéro d'identification du patient et/ou le nom 

soient inscrits sur le sac mortuaire au marqueur permanent. Assurez-vous qu’il est bien positionné pour 
permettre de montrer le visage de la personne à la famille (extrémité supérieure de la fermeture éclair).  

10. Ouvrez le sac mortuaire en roulant le dessus (pour qu'il ne touche pas le sol). Utilisez les boucles en 
plastique de la fermeture éclair pour éviter de déchirer les gants. 

11. Placez 2 alaises absorbants (classiques) ou, alternativement, une alaise absorbant spécifique pour sac 
mortuaire dans le sac mortuaire. Si vous utilisez deux alaises absorbantes, placez-en une au niveau de la tête 
et l'autre au niveau des hanches. Selon les croyances culturelles, un drap peut être ajouté sous le corps pour 
l'envelopper.  

12. Mettez le corps dans le sac. Une alaise absorbante, sur laquelle une solution chlorée 0,5 % a été versée, peut 
être placée sur le matelas vide si des fluides corporels sont présents. Désinfecter les mains et les tabliers des 
hygiénistes qui ont touché le corps. 

13. À l'aide d'une solution chlorée 0,5 % et d’une petite alaise absorbante, essuyez le visage de la personne et 
assurez-vous que ses yeux sont fermés. Désinfectez les mains. 

14. Fermez le sac. Pulvérisez l'extérieur du sac avec une solution de chlore à 0,5 %, en prenant particulièrement 
soin le long de la fermeture éclair et des côtés. Désinfectez les mains gantées. 

15. Transportez le corps à la morgue ou à l'ambulance pour une inhumation sécurisée 

 
c S'il y a de nombreuses mouches autour du corps, un insecticide peut d'abord être utilisé avant de commencer la tâche. 
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16. Avec une solution de chlore à 0,5 %, désinfectez le brancard selon le protocole - cfr Désinfection du matériau 
(avec une attention particulière aux poignées) et du sac mortuaire. 

17. Emmenez le brancard pour le désinfecter et le nettoyer. 
18. Désinfectez et nettoyez l’environnement et/ou la maison de la personne en suivant le protocole ou informez 

une autre équipe de la nécessité de la désinfection. 
21. Dans le CTF, la famille doit avoir la possibilité de voir le visage de son proche, soit lors d'une visite (lieu de 

visite à la morgue) ou par l’entremise d'une photographie et, selon le contexte, être autorisée à fournir des 
objets à placer dans le sac mortuaire. Voir l'annexe 25. 

 

Si cela fait plus de 24 heures que la personne est décédée OU si aucune inhumation n'est prévue 
dans les prochaines 24 à 48 heures, utilisez un second sac mortuaire. 


