
DGOS/PF2.20/04/2010

VIII Journée Régaionale des CLIN et EOH de Haute-Normandie

Plan National de prévention des IAS : nouveaux objectifs, nouveaux indicateurs

Dr. Vanessa VAN  ROSSEM

Ministère de la santé et des sports
DGOS/Bureau PF2 « qualité et sécurité des soins »

���������	
��
�������
����������

Plan de prévention des IAS :  de
nouveaux objectifs, de nouveaux

indicateurs

Dr. Vanessa Van Rossem
Valérie Drouvot

VIIIème journée régionale des CLIN et EOH
 de Haute-Normandie

20 avril 2010

�

���������
	
��
�����������������

Un nouveau programme d’actions en
Ets 2009-2013

Circulaire interministerielle n°DGS/DHOS/DGAS/2009/ 264
Circulaire n°DHOS/E2/DGS/RI/2009/272

� Un plan stratégique (pilotage DGS)  :
� développement d’une politique globale de

prévention des IAS, prenant en compte les
spécificités sectorielles et territoriales;

� mobilisation des acteurs sur la prévention et la
maîtrise des IAS ;

� actions sur les déterminants du risque infectieux
associé aux soins.

� une déclinaison sous forme de 3
programmes sectoriels*

* Etablissements de santé, Etablissements médico-sociaux, soins de ville
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Structure du Programme de prévention des
IN [PROPIN] 2009-13 - Pilotage DGOS*

� 5 objectifs nationaux quantifiés de résultats
à atteindre en 2012 centrés sur des actes à
risques (CVC, ISO, BMR)

� 15 objectifs quantifiés de moyens et de
processus pour une déclinaison à l’échelon
local (+/- régional)

� Les objectifs quantifiés sont à atteindre à
2012 et seront évalués en 2013

* Décret et arrêté du 15 mars 2010 la direction générale de l’offre de soins
(DGOS) est créée au sein du ministère chargé de la santé, en lieu et place de
la direction de l’hospitalisation et de l’organisation des soins (DHOS).
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Objectifs quantifiés de moyens et de
processus (1/5)

� Utilisation d’outils d’aide à l’observance
des mesures de prévention des infections
associées à des dispositifs invasifs :
� sondes urinaires ,cathéters veineux centraux,

voies veineuses périphériques, chirurgie

Action locale : mettre en place des procédures permettant
de limiter le taux d’exposition et la durée de maintien des
dispositifis invasifs

Action régionale  : former les ES à l’utilisation d’outils
d’aide à l’observance des recommandations
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Objectifs quantifiés de moyens et de
processus (2/5)

� Mise en place de méthodes d’analyse des
causes  lors de la survenue d’évènements
infectieux graves (décès associé à un infection
nosocomiale, infection profonde du site opératoire,
…)

� Protocoles et évaluation :
� Prescription d’antibiotiques
� Prise en charge en urgence des AES
� Signalement interne et externe
� Prise en charge des infections ostéo-articulaires

complexes (centres IOA)
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Objectifs quantifiés de moyens et de
processus (3/5)

� Plans d’actions :
� Maîtrise des BMR adaptée à l’activité

des établissements

Actions locale et régionale:  mettre en place
les actions nécessaires à la prévention des
infections à bactéries multi-résistantes et à
leur diffusion extra-hospitalière
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Objectifs quantifiés de moyens et de
processus (4/5)

� Plans d’actions :
� En cas de phénomène infectieux à haut

risque épidémique

action locale : Mettre en œuvre le volet sur la
gestion des situations épidémiques des plans
blancs
action régionale : Intégrer dans le schéma
régional de prévention des ARS un volet sur la
gestion des situations épidémiques
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Objectifs quantifiés de moyens et de
processus (5/5)

� Surveillance :
� Couverture vaccinale pour la grippe, la

coqueluche, rougeole et  l’hépatite B
� Suivi des infections du site opératoire

dans le système d’information de l’Ets
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Circulaire n°dgs/dhos/ri/r2/2010/60 du 12
février 2010 relatif au bilan de la LIN

� «... A partir de 2010 (recueil 2011), les
indicateurs évolueront progressivement pour
prendre en compte les objectifs fixés par le
plan stratégique national 2009-2013 de
prévention des IAS et le programme national
2009-2013 de prévention des IN que les
établissements doivent mettre en oeuvre,
sans attendre la publication des nouveaux
indicateurs ...»
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Projet de décret “organisation de la
prévention des IN”

� Actualisation de l’organisation de la
prévention des IN dans sa globalité
� au niveau ES : lien avec la loi HPST
� au niveau inter-régional  :

� CCLIN et ARLIN et la prévention des IAS dans le
secteur médico-social, et le secteur libéral

� Signalement

� Calendrier prévisionnel du décret
� Fin de travaux en mai 2010
� Consultation en juin 2010
� Promulgation été 2010
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Indicateurs : Publication nationale

� Modifications du site platine : Platine V2
http://www.platines.sante.gouv.fr/

� Projet d’instruction destinée aux Ets pour
diffusion des informations

� Les éléments contenus dans Platines V2 -
pour les indicateurs
� Année de validité des données
� Les résultats des différents indicateurs
� Positionnement de l’Ets : classe de performance
� Evolution par rapport à l’année dernière
� Atteinte de l’objectif national par l’Ets
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Tableau de bord V2 - Calendrier
prévisionnel - Pistes de réflexion (1/4)

� Est en cours d’élaboration :
� Modalités définies dans le Plan stratégique national de

prévention des infections associées aux soins

� Chaque comité de suivi propose la liste des indicateurs

� le HCSP est chargé de définir le contenu technique et
scientifique des indicateurs

� Objectif :  un tableau de bord V2 complet et
disponible en Décembre 2012

� Contenu :
� Indicateur composite de processus

� Indicateur de moyens

� Indicateurs de résultats
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Tableau de bord V2 - Calendrier
prévisionnel - Pistes de réflexion (2/4)

� un indicateur composite de processus 
� disponible en décembre 2011
� remplacerait le score agrégé

� Elaboré à partir
� ICALIN : ICALIN V1 modifié (décembre 2011)

� Eléments déterminés à partir du PIN 2009-2013

� Indicateurs spécifiques en fonction des activités

� ICASARM ou ICABMR (indicateur composite sur les
SAMR ou les BMR) (décembre 2011)

� ICATB : en fonction de l’évaluation du plan 2007-
2010 de préservation de l’efficacité des antibiotiques
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Tableau de bord V2 - Calendrier
prévisionnel - Pistes de réflexion (3/4)

� un indicateur de moyens : ICSHA 2
� disponible dès décembre 2010
� Etudes sur les oppportunités d’hygiène

des mains
� Prise en compte de certaines disciplines

: soins intensifs, HDJ, actes opératoires
et obstétricaux

� Recommandations de la SFHH
� Classe de performance C à modifier
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Tableau de bord V2 - Calendrier
prévisionnel  - Pistes de réflexion (4/4)

� des indicateurs de résultats 
� SARM disponible dès décembre 2010 :

affichage en classe de performance
(comme les autres indicateurs) selon les
recommandations de la saisine de
l’InVS

� Autres --> disponibles en décembre
2012 :  travaux de recherche
spécifiques
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Conclusion

� Loi HPST : une opportunité
� S’adapter aux nouvelles modalités d’organisation des

établissements de santé

� Nouveau programme / plan stratégique :
� poursuivre l’amélioration de la maitrise du risque

infectieux en Ets et l’étendre à la ville et au Médico-
social

� Tableau de bord V2 : une nécessité d’évolution
� Mise en place progressive entre 2009-2013
� Méthodologie rigoureuse / PIAS et du PIN 2009-2013
� Maintien de la dynamique de progression des

établissements de santé actuelle


