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2009 : année charniere ...

 Evaluation du programme national de lutte contre
les infections nosocomiales 2005-2008
=» nouveau programme national 2009-2013

J Nouvelles recommandations
— hygiene des mains (OMS, SFHH)
— transmission Croisée (SFHH)

d Nouvelles organisations
d Emergences
ad ...
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Programme national de lutte contre les
iInfections nosocomiales 2005-2008 : objectifs

= Améliorer les pratiques cliniques ...
» mise a jour des recommandations nationales
» evaluation des précautions standard (hygiene des mains, SHA)
> développer des programmes d’audit

= Développer un « usage rationnel » des antibiotiques
= Optimiser la surveillance des IN

= Développer des indicateurs « de performance »
» indicateur comosite des activités de LIN
» infections de site opératoire
»BMR
» consommation de SHA
» consommation antibiotique

= Développer la qualité de I'information données aux
« usagers » et au public

CIRCULAIRE N°DHOS/DGS/E2/5C/2004/599 du 13 décembre 2004 relative a la mise en ceuvre du programme
national de lutte contre les infections nosocomiales 2005/2008 dans les établissements de sante. Journée d’Hygiene et de sécurité des soins — Blzerte 2009- 4



Les structures et les organisations

 Etablissements rendant un rapport des activités
de lutte contre les IN

» 99,8% des établissements de santé (données des
rapports 2007)

» 85,7/% en 2004

1 Evolution du score ICALIN : 85%
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Les mesures de prévention « princeps » :
I'nygiene des mains

dPromotion de I'hygiene des mains
» Journées nationales 23/05/2008, 05/05/20009, ...

JAudit national « Hygiene des mains »

ASuivi de la consommation de SHA

»objectifs Initiaux :
* doublement de la consommation : 53% (2005 a 2007)
e minimum de consommation = 20 L/1000 jh

»objectifs revus (février 2007) :
* % d’atteinte d’'un objectif personnalisé selon l'activité
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Les mesures de prévention « princeps » :
I'hygiene des mains
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La survelllance des IN (1)

d Enguétes d’incidence RAISIN
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194 000 procédures surveillées en 2006
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Evolution de l'incidence de SARM :
surveillance BMR-C.CLIN Paris-Nord
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Evolution de l'incidence des 1ISO :
surveillance InclISO
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La survelllance des IN (2)

d Enguéte Nationale de Prevalence (ENP)
des IN 2006
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Rapport ENP 2006 (http://www.invs.sante.fr)
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Synthese du bilan du programme

2005-2008

d De nombreuses reussites ... mais

» pas d'atteinte de tous les objectifs
* hygiene des mains
e surveillance des ISO

> structuration a renforcer

] Place du « tableau de bord » et des
Indicateurs
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Plan stratégique IAS 2009-2013

J Circulaire
CIRCULAIRE INTEEMINISTERIELLE NDGS/ODHOS/DGAS/2009/264 du 19 aocut 2009 relative a

la mise en ceuvre du plan strategique national 2009-2013 de prévention des infections associees
aux soms.

1 Transversalité de la lutte contre les IAS avec le
bon usage des ATB, la lutte contre les BMR

d 3 programmes sectoriels
> Etablissements de santé (PROPIN)
> Etablissements médicaux-sociaux
» Meédecine ambulatoire
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Programme national de lutte contre les IAS
en établissements de santé (PROPIN)
2009-2013

1 Circulaire
CIRCULAIRE NDHOS/EZIDGS/IRI20059/272 du 26 aoldt 2005 relative a la mise en ceuvre du

programme national de prévention des infections nosocomiales 2009/2013

d 6 grandes orientations prioritaires
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PROPIN 2009-2013 .
grandes orientations

d Promouvoir une culture partagée de gualité et
sécurité des soins

O Optimiser le recuell et I'utilisation des donnéees
de survelllance

 Anticiper et detecter 'emergence d’agents
pathogenes a potentiel épidéemique

d Maintenir 'usager au centre du dispositif

d Promouvoir la recherche sur les IAS

d Améliorer I'organisation du dispositif de
prevention des IAS
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Programme national de lutte contre les IAS
en etablissements de santé (PROPIN)
2009-2013

1 Circulaire
CIRCULAIRE NDHOS/EZIDGS/IRI20059/272 du 26 aoldt 2005 relative a la mise en ceuvre du

programme national de prévention des infections nosocomiales 2009/2013

6 grandes orientations prioritaires

] Indicateurs d’évaluation
» Nationales = indicateurs de résultat

» Loco-régionales = indicateurs de process et de
moyens
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PROPIN 2009-2013:
objectifs nationaux quantifiés (resultat)

I'incidence des bactériémies associées aux CVC en
reanimation a diminué de 25%

I'incidence des ISO pour 100 interventions cibles a faible
risque (NNIS 0-1) en chirurgie programmée a diminuée
de 25%, y compris pour les infections profondes

I'incidence des AES pour 100 admissions dans les EtS a
baissé de 25%, globalement et par catégorie d’ES

L’'incidence de SARM (p.1000 JH) parmi les isolats cliniques
de S.aureus (y compris I'incidence des bactériémies) a
diminué de 25% au niveau national et dans chaque interrégion

La proportion de souches ERG parmi les E.faecium
reste <1% au niveau national et dans chaque inter-région

Journée d’Hygiéne et de sécurité des soins — Blzerte 2009- 17



 Evaluation du programme national de lutte contre
les infections nosocomiales 2005-2008
=>» nouveau programme national 2009-2013

J Nouvelles recommandations
— hygiene des mains (OMS, SFHH)
— transmission Croisée (SFHH)

d Nouvelles organisations

d Emergences
d ...

Journée d’Hygiene et de sécurité des soins — Blzerte 2009- 18



Recommandations
pour I'hygiéne
des mains

Juin 2009

World Health

Patient Safety
/¥ Organization

AV Allnce o S sk Cors

WHO Guidelines
on Hand Hygiene in Health Care

Recommandations nationales

Prévention de |a transmission

croisée : précautions
complémentaires contact

Consensus formalisé d'experts
Avril 2009
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| es nouvelles recommandations

1 Mise a jour des recommandations « mains »

J Refonte des recommandations francaises
« Isolement » de 1998

cohérence avec :
» WHO guidelines on hand hygiene in health care (2009)
» guideline for isolation precautions (CDC, 2007)

methodes = consensus d’expert
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Quelques grandes lignes ...

4 Il est fortement recommandé d’effectuer une
friction des mains avec un produit hydro-
alcooligue (PHA) en remplacement du
lavage des mains (au savon doux ou
antiseptique) en l'absence de souillure
visible des mains . (R4)
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Il est fortement recommandé de ne plus
utiliser les solutions moussantes
antiseptiques (savons antiseptiques) ...

(R14)
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Les précautions standard :
iIndications de la FHA

Les 5 indications a
Iy HYGIENE DES MAINS

- [t i |

S Mooty TR |

Alfaps rdediple it b sburiry den posints [l |
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> MAINS
> PROPRES

Journée d’Hygieéne et de sécurité des soins — Blzerte 2009- 23



Les précautions standard :
pour une gestuelle de FHA optimale

La friction €st réal isée en 7 polmts et renouve l4e autant de fols que possible dans la durée impartie.
Cette duree sera d'au molns 20 secondes et a définir an fonction du produwit.

1 Paume sur paume
Désinfection des paurmes 2 Paume sur dos

Desinfection des doigts
&t des espaces imterdigitaux

. i .

3 Doigts entrelaces 4 paumeldolgts

Desinfection des espaces DiSsinfection des deigts
interdigitzus =t ches doigrs

AL

6 Omgles
[sinfection des ongles

5 pouces

Recommandations Désinfection des pouces
pour I'hygiéne
des mains

Juin 2009
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Les précautions standard :
pour une FHA efficace ...

Il est fortement recommandé, pour réaliser

efficacement un geste d’hygiene des mains, de :

dne pas porter de faux ongles ni de bijoux (montre et
alllance comprises) lors de contacts directs avec
les patients

dmaintenir les ongles courts
dmaintenir les ongles sans vernis
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Les précautions standard :
protection de la tenue professionnelle

1l est fortement recommande de choisir pour
protéger sa tenue professionnelle :

» un tablier plastigue a usage unique (sans manche)
lors des soins mouillants ou exposant a des projections

> une surblouse a manches longues et impermeéeable a
usage unigue en cas d’exposition majeure aux liquides
biologiques

ET de changer cette protection :

» a la fin d'une séquence de soins

» avant de passer a un autre patient

ET de ne pas utiliser de surblouse reutilisable

(R27)
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Les précautions complémentaires « contact » :
organisation des soins

A1l est recommandé de ne pas confiner
systématiguement dans sa chambre  un patient
auguel s’appligue les précautions
complémentaires de type contact (R101)

A1l est recommandé d’'organiser les soins en tenant
compte du risque de transmettre un micro-
organisme justifiant de précautions
complémentaires de type contact (R102)

et d’organiser les soins sectorises
(cohorting de soins) (R103)
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Désinfection chirurgicale des mains

1

par friction hydro-alcoolique (1)

| - Lavage avec savon doux

Etape nbligatnirellnrs de la premiere désinfection de la jnumédnu si les mains sont souillées ou mouillées.

Se mouiller les mains et les

avants-bras. Déposer une dose
de savon doux dans le creux de

la main

@m Heslth ‘ Pationt Safely
Dganzotn | oo s

WHO Guidelines
on Hand Hygiene in Health Care

Recommandations
pour I'hygiéne
des mains

Juin 2009

2

Savonner soigneusement

mains et avant-bras
pendant au moins 15

secondes

S
—

3

Brosser les ongles

(15 secondes pour chaque
main, une fois dans la

journée seulement)

4

Rincer abondamment
sCus eau courante
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5

Sécher par tamponne-
ment a l'aide
dessuie-mains a usage
unigue, non stériles



Désinfection chirurgicale des mains
par friction hydro-alcoolique (2)

2¢me étape a distance

i WorkdHeslth | Patint Satety
i it e

WHO Guidelines
on Hand Hygiene in Health Care

Recommandations
pour I'hygiéne
des mains

Juin 2009

£ . [ Impertant : pour chaque friction, maintenir les mains et
I I - DESI nfectl on pa r frl ctions avant-bras humides en renouvelant I'application de produit
Produit hydro-alcoolique & employer pur, sur si nécessaire pour respecter la durée recommandés.
mains progres et séches. Cette étape suffiten cas 1" friction : mains jusqu'aus coudes inclus
dintervention de courte duree. 2% friction : mains — manchettes

Debut > =
ﬂf/ 8
2] 7
- ) 5 2 ) Frictionner paume
Létaler sur les mains, — de'la mmn droite
paume contrz paume sur dos de la main gauche
avec doigts entrelaces
1 et vice-versa
Prendre un «creux de main » 3
de produit hydre-alcooligus
//&
i | "‘--.____‘
2% [riction : L
Avant-brzs coudes exclus
1™ friction :
Avant-bras coudes inclus 4

puis repasser & l'étape 1 :
Frictionner le bout des doigts
et le pourtour des ongles

5 Frictionner 2n rotation
un pouce puis I'autre

Frictionner les poignets
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En conclusion des nouvelles
recommandations ...

Précautions standard 2009
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 Evaluation du programme national de lutte contre
les infections nosocomiales 2005-2008
=>» nouveau programme national 2009-2013

J Nouvelles recommandations
— hygiene des mains (OMS, SFHH)
— transmission CroiSée (SFHH)

d Nouvelles organisations
d Emergences
d ...
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Organisation en France (1)

Groupe de pilotage de la politique de LIN (GroupiLIN)

National| _—

Comité Technique National des | «mp Haut Conseil de la
IN et ILS Santé Publique

(CTINILS)

5 Centres de Coordination de la LIN
(C-CLIN)

Comités de Lutte contre les IN (CLIN) ou sous-
commissions ad hoc de la CME (qualité et sécurité

des soins)

Local

Equipes opérationnelles en Hygiéne
(EOH)

Correspondants hygiene dans les unités
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Organisation en France (2)

/ Comité de pilotage du Programme National PROPIN

National

Haut Conseil de la santé publique

Commission spécialisée
« sécurité des patients » Décret en cours
(CSSP) de rédaction

5 Centres de Coordination de la LIN
(C-CLIN)

Comités de Lutte contre les IN (CLIN) ou sous-
commissions ad hoc de la CME
(qualité et sécurité des soins) Loi HPST ??

Local

Equipes opérationnelles en Hygiéne
(EOH)

Correspondants hygiene dans les unités
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Organisation dans chaque
établissement

1 EOH pour chaque etablissement : obj. 2012

1 Elargissement des missions
» gestion des risques

* Interfaces avec les vigilances et les
éventuelles structures de gestion des risques
autres gu’infectieux

« echanges de méthodes, d’outils

Journée d’Hygiéne et de sécurité des soins — Blzerte 2009- 34



 Evaluation du programme national de lutte contre
les infections nosocomiales 2005-2008
=>» nouveau programme national 2009-2013

J Nouvelles recommandations
— hygiene des mains (OMS, SFHH)
— transmission CroiSée (SFHH)

d Nouvelles organisations
d Emergences
d ...

Journée d’Hygieéne et de sécurité des soins — Blzerte 2009- 35



Grippe A(H1IN1)v2009

1 Prise de conscience du risque infectieux

d Sensibilisation +++
» aux mesures « barrieres » (masque)
> a I'’hygiene des mains
 Implication forte des hygienistes

4 ... limites des démarches de prévention
(vaccination)
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Pathogenes de demain ...

] Bactéries multi-résistantes aux
antibiotiques :

» Entérobacteéries BLSE : E. coli CTX-M

» Entérobacteéries IPM-R (carbapénémase +)
=>» enterobactéries toto-R

» SARM communautaires

] Candida non albicans
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Au total ...

d Nouveaux défis pour les années a venir

» mise a jour des procédures au regard des
nouvelles recommandations
+ formation
+ évaluation ...

» évolution du métier d’hygiéniste
» prévention +++ des nouveaux risques

d Nécessite de poursuivre des travaux de
recherche
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