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Eure (27)

CENTRE HOSPITALIER DE BERNAY

27300 BERNAY
HOPITAL LOCAL PIERRE HURABIELLE

27310 BOURG-ACHARD
HOPITAL LOCAL DE BRETEUIL SUR ITON

27160 BRETEUIL SUR ITON
CLINIQUE LES BRUYERES

27930 BROSVILLE
HOPITAL LOCAL DE CONCHES EN OUCHE

27190 CONCHES EN OUCHE
CLINIQUE PASTEUR

27000 EVREUX
CHI EURE SEINE / EVREUX / VERNON

27000 EVREUX
CENTRE HOSPITALIER SPECIALISE DE NAVARRE

27022 EVREUX
CLINIQUE BERGOUIGNAN

27025 EVREUX
CH GISORS

2740 GISORS
HOPITAL LOCAL DE LE NEUBOURG

27110 LE NEUBOURG
HOPITAL SAINT JACQUES

27700 LES ANDELYS
HOSTREA

27720 NOYERS
HOPITAL LOCAL DE PACY SUR EURE

27122 PACY SUR EURE
HOPITAL LOCAL DE PONT DE L'ARCHE

27340 PONT DE L'ARCHE
CH DE LA RISLE

27504 PONTAUDEMER
CMPR L'ADAPT

27220 SAINT ANDRE DE L'EURE
CLINIQUE SSR LE VALLON

27670 SAINT OUEN DU TILLEUL
HOPITAL LA MUSSE

27180 SAINT SEBASTIEN DE MORSENT
CENTRE HOSPITALIER DE VERNEUIL SUR AVRE

27137 VERNEUIL SUR AVRE

Seine Maritime (76)

CENTRE HOSPITALIER DE BARENTIN

76360 BARENTIN
CLINIQUE SAINT ANTOINE

76230 BOIS GUILLAUME
HOPITAL CROIX ROUGE FRANCAISE

76230 BOIS GUILLAUME
CRMPR LES HERBIERS

76230 BOIS GUILLAUME
CLINIQUE DU CEDRE

76230 BOIS GUILLAUME
HOPITAL FAUQUET

76210 BOLBEC
CENTRE HOSPITALIER LES JACINTHES

76250 DEVILLE-LES-ROUEN
CENTRE HOSPITALIER DE DIEPPE

76200 DIEPPE
CLINIQUE SAINT PIERRE

76200 DIEPPE
CLINIQUE LES FOUGERES

76200 DIEPPE
CENTRE OLIVIER SUCHETET

76500 ELBEUF
CHI ELBEUF-LOUVIERS-VAL DE REUIL

76503 ELBEUF
CENTRE HOSPITALIER DE EU

76260 EU
CLINIQUE DE L'ABBAYE

76400 FECAMP
CHI DES HAUTES FALAISES

76405 FECAMP
LES JONQUILLES

76700 GAINNEVILLE
HOPITAL LOCAL DE GOURNAY EN BRAY

76220 GOURNAY EN BRAY
CLINIQUE DES ESSARTS

76530 GRAND COURONNE
CLINIQUE DU PETIT COLMOULINS

76700 HARFLEUR
GROUPE HOSPITALIER DU HAVRE

76083 LE HAVRE
CENTRE HOSPITALIER GERIATRIQUE JEAN FERDINAND DE SAINT JEAN

76086 LE HAVRE
CLINIQUE FRANCOIS 1ER

76600 LE HAVRE
CLINIQUE DES ORMEAUX

76600 LE HAVRE
CH DE LILLEBONNE

76170 LILLEBONNE
CLINIQUE TOUS VENTS

76170 LILLEBONNE
CH DU BELVEDERE

76131 MONT SAINT AIGNAN
CENTRE HOSPITALIER DE NEUFCHATEL EN BRAY

76270 NEUFCHATEL EN BRAY
ETABLISSEMENT SSR  LES BROUSSAILLES

76460 NEVILLE
CLINIQUE SAINT HILAIRE

76000 ROUEN
CENTRE HENRI BECQUEREL

76000 ROUEN
CHU CHARLES NICOLLE

76031 ROUEN
CLINIQUE MATHILDE

76100 ROUEN
CLINIQUE DE L'EUROPE

76100 ROUEN
RESIDENCE CLINIQUE DU CHÂTEAU BLANC

76800 SAINT ETIENNE DU ROUVRAY
HOPITAL LOCAL DE SAINT ROMAN DE COLBOSC

76430 SAINT ROMAN DE COLBOSC
HOPITAL LOCAL LE GRAND LARGE

76460 SAINT VALERY EN CAUX
CENTRE DE CONVALESCENCE ET DE REEDUCATION LA ROSERAIE

76310 SAINTE ADRESSE
CENTRE HOSPITALIER DU ROUVRAY

76301 SOTTEVILLE LES ROUEN
CENTRE HOSPITALIER DU BOIS PETIT

76301 SOTTEVILLE LES ROUEN
CLINIQUE PSYCHIATRIQUE D'YMARE

76520 YMARE
SA CLINIQUE CLERET

76190 YVETOT
HOPITAL ASSELIN HEDELIN

76190 YVETOT

I. Résultats 2006

1. Participation

En 2006, 62 établissements de santé (ES) de Haute-Normandie (HN) regroupant 11 931 lits ont participé à l’enquête nationale de prévalence (ENP) des infections nosocomiales (IN) ; ils représentaient 2,65% des ES (2,72% des lits) participant à l’ENP dans le pays. Parmi ces ES, 32 (52%) étaient des établissements publics, 8 (13%) des établissements privés participant au service public hospitalier (PSPH) et 22 (35%) des établissements privés non PSPH. Ces ES participants représentaient la quasi-totalité des ES concernés en HN. La couverture était importante pour les ES publics, PSPH, et privés (tableau 1).

Tableau 1 : Nombre d’établissements de santé (ES) participants et de lits inclus, par statut juridique de l’ES.

[image: image2.emf]SAE 2004

N N %

Public 34 32 94.1

PSPH 8 8 100.0

Privé non PSPH 23 22 95.7

Total 65 62 95.4

Statut de l'ES ENP 2006

Etablissements de santé


La distribution des ES participant par type d’établissement est détaillée dans le tableau 2. La plupart des lits étaient en centre hospitalier (CH/CHG 38%), en CHU (19%) ou en ES privé de court séjour (15%).
Tableau 2 : Nombre d’établissements de santé (ES) participants et de lits inclus, par catégorie d’ES.
[image: image3.emf]N % N %

CHR/CHU 1 1.61 2307 19.34

CH/CHG 15 24.19 4527 37.94

dont <300 lits 11 17.74 1348 11.30

dont >=300 lits 4 6.45 3179 26.64

CHS/Psy 3 4.84 914 7.66

Hôpital local 12 19.35 769 6.45

Clinique MCO 16 25.81 1840 15.42

dont <100 lits 9 14.52 533 4.47

dont >= 100 lits 7 11.29 1307 10.95

SSR/SLD 14 22.58 1462 12.25

CLCC 1 1.61 112 0.94

Total 62 100.00 11931 100.00

Catégorie d'ES

ES Lits


2. Patients

L’ENP 2006 a inclus 9 780 patients en HN (2,73% du total des patients inclus dans le pays). Parmi eux, 4 089 (42%) étaient hospitalisés en centre hospitalier (CH/CHG), 1 736 (18%) en centre hospitalier universitaire (CHU), 1 447 (15%) en établissement privé de court séjour, 1 277 (13%) en établissement privé de moyen ou long séjour (tableau 3).

Tableau 3 : Nombre de patients inclus, par catégorie d’ES.

[image: image4.emf]N %

CHR/CHU 1736 17.8

CH/CHG 4089 41.8

dont <300 lits 1212 12.4

dont >=300 lits 2877 29.4

CHS/Psy 900 9.2

Hôpital local 244 2.5

Clinique MCO 1447 14.8

dont <100 lits 424 4.3

dont >= 100 lits 1023 10.5

Hôpital des armées 0 0.0

SSR/SLD 1277 13.1

CLCC 87 0.9

Total 9780 100.0

Catégorie d'ES

Patients


Le tableau 4 montre la répartition des patients inclus par type de séjour : 4 604 patients (47%) en court séjour, 1 995 (20%) en SSR, 1 808 (18,5%) en SLD, et 1 168 (12%) en psychiatrie.

Tableau 4 : Nombre de patients inclus, par type de séjour.

[image: image5.emf]N %

Court séjour 4604 47,08

dont médecine 2248 22,99

dont chirurgie 1672 17,10

dont réanimation 123 1,26

dont obstétrique 561 5,74

SSR 1995 20,40

SLD 1808 18,49

Psychiatrie 1168 11,94

Autre 205 2,10

Total 9780 100,00

Type de séjour

Patients


L’âge médian des patients était de 71 ans (extrêmes 0-106). La répartition par tranches d’âge des patients inclus est présentée sur la figure 1.

Figure 1 : Age des patients le jour de l’enquête.
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Le jour de l’enquête, la durée médiane de séjour était de 16 jours ; 1 057 patients (11%) étaient hospitalisés depuis moins de 48 heures et 874 (9%) depuis plus d’un an.

Le terrain des patients inclus est présenté sur le tableau 5. Au moment de l’enquête, 28,7% des patients avaient un score de McCabe à 1 ou 2 (pathologie sous jacente engageant le pronostic vital dans un délai de 1 ou 5 ans) et 8,9% étaient immunodéprimés. Un quart des patients (25,4%) étaient porteurs d’au moins un cathéter vasculaire, 9% étaient porteurs d’une sonde urinaire le jour de l’enquête ou dans la semaine précédente, 19,6% avaient été opérés dans le mois précédent.

Tableau 5 : Caractéristiques des patients et exposition à certains facteurs de risque infectieux.

[image: image7.emf]N %

Age

< 65 ans 4157 42.5

≥ 65 ans 5623 57.5

Inconnu 0 0.0

Sexe

Homme 4181 42.8

Femme 5597 57.2

Inconnu 2 0.0

Indice de gravité de MacCabe

0 5616 57.4

1 2015 20.6

2 790 8.1

Inconnu 1359 13.9

Immunodépression

Non 8754 89.5

Oui 871 8.9

Inconnu 155 1.6

Intervention chirurgicale dans les 30 jours

Non 7815 79.9

Oui 1919 19.6

Inconnu 46 0.5

Cathéter vasculaire

Non 7293 74.6

Oui 2485 25.4

Inconnu 2 0.0

Sonde urinaire

Non 8886 90.9

Oui (le jour de l'enquête) 594 6.1

Oui (dans les 7 derniers jours) 288 2.9

Inconnu 12 0.1

Intubation / Trachéotomie

Non 9562 97.8

Oui 214 2.2

Inconnu 4 0.0

Facteurs

Patients


Le terrain des patients (facteurs de risque d’IN et dispositifs invasifs) en fonction du type d’ES où ils séjournaient est présenté sur des tableaux en annexe.

3. Infections nosocomiales

3.1. Prévalence

Le jour de l’enquête, 536 patients avaient au moins une IN active soit une prévalence de 5,48% des patients infectés. Le nombre total d’IN recensées était de 594, ce qui correspond à une prévalence des IN de 6,07%. La prévalence des patients infectés variait selon le statut de l’établissement, de 3,46% dans les ES privés, à 8,89% dans les ES PSPH.

Elle variait aussi selon la catégorie d’ES. Elle était plus élevée dans les établissements privés de moyen ou long séjour (8,31%), dans le CHU (7,89%) et dans le centre de lutte contre le cancer (CLCC ; 6,90%) que dans les établissements privés de court séjour (3,25%). Il faut cependant noter que cette comparaison de la prévalence des IN entre différents types d’ES ne prend pas en compte les caractéristiques des patients qui y séjournent (sévérité, importance des soins et gestes invasifs pratiqués, immunodépression, facteurs de risque d’IN). Ces caractéristiques des patients peuvent suffire à expliquer une différence de prévalence des IN entre les différents types d’ES.
Tableau 6 : Prévalence des infectés et des infections, par catégorie d’établissement de santé (ES).
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N N % N %

CHR/CHU 1736 137 7.89 150 8.64

CH/CHG 4089 216 5.28 241 5.89

dont <300 lits 1212 67 5.53 73 6.02

dont >=300 lits 2877 149 5.18 168 5.84

CHS/Psy 900 13 1.44 13 1.44

Hôpital local 244 16 6.56 20 8.20

Clinique MCO 1447 45 3.11 55 3.80

dont <100 lits 424 13 3.07 16 3.77

dont >= 100 lits 1023 32 3.13 39 3.81

SSR/SLD 1277 103 8.07 107 8.38

CLCC 87 6 6.90 8 9.20

Total 9780 536 5.48 594 6.07

Catégorie d'ES

Infectés Infections


Tableau 7 : Prévalence des infectés et des infections, par statut juridique de l’établissement de santé (ES).

[image: image9.emf]Patients

N N % N %

Public 7226 408 5,65 450 6,23

PSPH 731 65 8,89 71 9,71

Privé 1823 63 3,46 73 4,00

Total 9780 536 5,48 594 6,07

Infectés Infections

Statut juridique


La prévalence des patients infectés était variable selon le type de séjour. Elle était plus élevée en SSR (8,17%), en court séjour (5,63%) et en SLD (5,48%) qu’en psychiatrie (1,2%). Elle était minimale en obstétrique (1,07%) et maximale en réanimation (17,89%).

Tableau 8 : Prévalence des infectés et des infections, par type de séjour.

[image: image10.emf]Patients

N N % N %

Court séjour 4604 259 5,63 298 6,47

dont médecine 2248 137 6,09 152 6,76

dont chirurgie 1672 94 5,62 110 6,58

dont réanimation 123 22 17,89 29 23,58

dont obstétrique 561 6 1,07 7 1,25

SSR 1995 163 8,17 177 8,87

SLD 1808 99 5,48 104 5,75

Psychiatrie 1168 14 1,20 14 1,20

Autre 205 1 0,49 1 0,49

Total 9780 536 5,48 594 6,07

Type de séjour

Infectés Infections


La répartition de la prévalence des patients infectés par ES n’est montrée que dans les ES ayant inclus au moins 20 patients. Cette répartition montre une prévalence médiane à 4,8% et une prévalence comprise entre 1,5%et 8,6% pour la moitié des ES (figure 2). La prévalence des IN était nulle (aucune IN enregistrée) dans 10 ES.
Figure 2 : Distribution des prévalences des patients infectés dans les établissements de santé (ES) ayant inclus 20 patients ou plus
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3.2. Sites infectieux

Les sites anatomiques d’IN les plus fréquemment observés étaient les infections urinaires (n=194, 33%), les pneumopathies (n=96, 16%), les infections du site opératoire (n=85, 14%), les infections de la peau et des tissus mous (n=65, 11%). Les bactériémies et les infections liées aux cathéters représentaient respectivement 5 et 2,7% des IN. Le tableau 9 décrit la répartition des IN recensées par site anatomique ainsi que la prévalence de chaque type d’IN.

Tableau 9 : Part relative et prévalence des principaux sites infectieux.

[image: image12.emf]Site infectieux N Prévalence (%) Part relative (%)

Infections urinaires 194 1,98 32,66

Pneumopathie 96 0,98 16,16

Infections du site opératoire 85 0,87 14,31

Peau / Tissus mous 65 0,66 10,94

Infections respiratoires autres 39 0,40 6,57

Bactériémie / Septicémie 30 0,31 5,05

Ophtalmo 22 0,22 3,70

Infections sur cathéter 16 0,16 2,69

Infections Voies urinaires autres 11 0,11 1,85

Infections gastro-intestinales 11 0,11 1,85

ORL, stomato 9 0,09 1,52

Os / articulations 7 0,07 1,18

Génitale 4 0,04 0,67

Système nerveux central 1 0,01 0,17

Inconnu 4 0,04 0,67

Total 594 6,07 100,00


3.3. Micro-organismes

Au total, 502 microorganismes ont été isolés. Les plus fréquents étaient Escherichia coli (n=135, 27%), Staphylococcus aureus (n=108, 21,5%) et Pseudomonas aeruginosa (n=42, 8%). A eux trois, ils représentaient 57% des microorganismes isolés.

Tableau 10 : Part relative et prévalence des micro-organismes isolés d’infection nosocomiale, par famille.

[image: image13.emf]Micro-organisme N

Prévalence des 

IN associés (%)

Part relative 

(%)

Cocci Gram + 204 2,09 40,64

Staphylococcus aureus 108 1,10 21,51

Staphylococcus coagulase négative 8 0,08 1,59

Entérocoques 36 0,37 7,17

Bacille Gram + 5 0,05 1,00

Entérobactéries 215 2,20 42,83

Escherichia coli 135 1,38 26,89

Klebsiella pneumoniae 14 0,14 2,79

Proteus mirabilis 21 0,21 4,18

Enterobacter cloacae 10 0,10 1,99

Enterobacter aerogenes 11 0,11 2,19

Klebsiella oxytoca 3 0,03 0,60

Morganella 1 0,01 0,20

Serratia 3 0,03 0,60

Enterobacter autres 3 0,03 0,60

Bacille Gram - non entérobactéries 53 0,54 10,56

Pseudomonas aeruginosa 42 0,43 8,37

Acinetobacter 2 0,02 0,40

Anaérobies stricts 11 0,11 2,19

Clostridium difficile 3 0,03 0,60

Autres bactéries 1 0,01 0,20

Parasites et mycologie 12 0,12 2,39

Candida albicans 9 0,09 1,79

Candida non albicans 3 0,03 0,60

Virus 1 0,01 0,20

Total 502 100,00


Tableau 11 : Part relative et prévalence des micro-organismes les plus fréquents, par ordre de fréquence décroissante.

[image: image14.emf]Micro-organisme N Part relative (%) Prévalence (%)

Escherichia coli  135 26,89 1,38

Staphylococcus aureus 108 21,51 1,10

Pseudomonas aeruginosa 42 8,37 0,43

Staphylococcus epidermidis 25 4,98 0,26

Proteus mirabilis 21 4,18 0,21

Enterococcus faecalis 15 2,99 0,15

Klebsiella pneumoniae 14 2,79 0,14

Entérocoques, espèce non spécifiée 12 2,39 0,12

Enterobacter aerogenes 11 2,19 0,11

Enterobacter cloacae 10 1,99 0,10


Parmi les souches de S. aureus isolées d’IN, 72% étaient résistantes à la méticilline ; la prévalence des IN à SARM était de 0,8%. Parmi les entérobactéries isolées, 16 (7,4%) étaient résistantes ou de sensibilité intermédiaire au céfotaxime ou à la ceftriaxone. Le mécanisme de résistance de ces souches (production ou on de BLSE) n’était cependant pas précisé. Parmi les souches de Pseudomonas et apparentés isolées, 8 (17,8%) étaient résistantes à la ceftazidime.
Tableau 12 : Caractéristiques de résistance aux anti-infectieux de certains micro-organismes isolés d’infection nosocomiale.

[image: image15.emf]N % R

Staphylococcus aureus 

Staphylococcus aureus meti-S 26 24.07

Staphylococcus aureus meti-R 78 72.22 0.80

Résistance inconnue 4 3.70

Enterococcus faecalis

Enterococcus faecalis vanco-S 11 73.33

Résistance inconnue 4 26.67

Enterococcus faecium

Enterococcus faecium  vanco-S 2 100.00

Acinetobacter

Acinetobacter CAZ-I/R, IMI-S 2 100.00

Pseudomonas et apparentés

Pseudomonas et apparentés CAZ-S 31 68.89

Pseudomonas et apparentés CAZ-R 8 17.78 0.08

Résistance inconnue 6 13.33

Entérobactéries

Entérobactéries CTX-S et ROC-S 168 78.14

Entérobactéries CTX-I/R et ROC-I/R 16 7.44 0.16

Résistance inconnue 31 14.42

Nb Testés

Prévalence des IN 

associées (%)

Micro-organisme


4. Traitements anti-infectieux

Au total, 1 596 patients recevaient au moins un anti-infectieux (antibiotique ou antifungique) dont 1 523 un traitement antibiotique le jour de l’enquête ; la prévalence des traitements anti infectieux était de 16,3% et la prévalence des traitements antibiotiques de 15,6%. La prévalence des traitements antibiotiques était variable selon le type de séjour (tableau 13). Elle était plus élevée en court séjour (25,5%) qu’en SSR (11%). Elle était minimale en SLD (4,4%) et psychiatrie (2%). Elle était maximale en réanimation (49,6%).

Tableau 13 : Prévalence des patients traités par anti-infectieux ou antibiotiques, par type de séjour.

[image: image16.emf]Patients

N N % N %

Court séjour 4604 1211 26,30 1175 25,52

dont médecine 2248 655 29,14 641 28,51

dont chirurgie 1672 459 27,45 438 26,20

dont réanimation 123 62 50,41 61 49,59

dont obstétrie 561 35 6,24 35 6,24

SSR 1995 245 12,28 212 10,63

SLD 1808 80 4,42 79 4,37

Psychiatrie 1168 27 2,31 24 2,05

Autre 205 33 16,10 33 16,10

Total 9780 1596 16,32 1523 15,57

Type de séjour

Sous anti-infectieux Sous antibiotique(s)


La part relative des différentes molécules et familles ainsi que la prévalence des traitements les utilisant sont décrites dans les tableaux 14 et 15.
Les familles les plus prescrites étaient les -lactamines et les fluoroquinolones. Plus d’un patient sur dix (11%) recevait une -lactamine le jour de l’enquête. Deux des 5 molécules les plus prescrites étaient des fluoroquinolones. Le jour de l’enquête, 3,6% des patients recevaient une fluoroquinolone.

L’antibiotique le plus fréquemment utilisé était l’association amoxicilline – acide clavulanique (24,6% des molécules prescrites ; prévalence des traitements l’incluant de 5,2%). Venaient ensuite l’amoxicilline (8,6%), l’ofloxacine (7,5%), la ceftriaxone et le métronidazole (6% chacune) et la ciprofloxacine (5,4%). A elles seules ces molécules représentaient 58% des molécules prescrites.

Tableau 14 : Part relative et prévalence des traitements anti-infectieux, par famille d’anti-infectieux.
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β-lactamines 1067 51,67 10,91

Pénicillines 756 36,61 7,73

Céphalosporines 292 14,14 2,99

Carbapénèmes 17 0,82 0,17

Monobactams 2 0,10 0,02

Quinolones 347 16,80 3,55

Imidazolés 134 6,49 1,37

Aminosides 131 6,34 1,34

Glycopeptides 69 3,34 0,71

Steptogramines 67 3,24 0,69

Sulfamides 53 2,57 0,54

Macrolides 45 2,18 0,46

Antifungiques systèmiques 40 1,94 0,41

Antituberculeux 30 1,45 0,31

Rifampicine 29 1,40 0,30

Antibiotiques urinaires 23 1,11 0,24

Lincosamides 9 0,44 0,09

Antistaphylococciques 9 0,44 0,09

Tétracyclines 3 0,15 0,03

Kétolides 3 0,15 0,03

Autres antibiotiques 6 0,29 0,06

Total 2059 99,71


NB : Les « antistaphylococciques » sont la fosfomycine, l’acide fusidique et le linézolide. Les « antibiotiques urinaires » sont la nitrofrantoïne et la nitroxoline

Tableau 15 : Part relative et prévalence des anti-infectieux les plus prescrits, par ordre de fréquence décroissante.

[image: image18.emf]DCI de l'anti-infectieux Traitements (N) Part relative (%) Prévalence (%)

amoxicilline ac. clavulanique 508 24,60 5,19

amoxicilline 178 8,62 1,82

ofloxacine 154 7,46 1,57

ceftriaxone 125 6,05 1,28

métronidazole 124 6,00 1,27

ciprofloxacine 111 5,38 1,13

pristinamycine 67 3,24 0,69

vancomycine 56 2,71 0,57

céfotaxime 52 2,52 0,53

cotrimoxazole  51 2,47 0,52


II. Comparaison avec les résultats 2001
1. Participation

Pour cette comparaison, seuls les ES ayant participé aux deux ENP 2001 et 2006 ont été pris en compte. Trente-huit ES en Haute-Normandie ont participé aux deux ENP. La répartition de ces ES et le nombre de patients inclus dans chacune des ENP par type d’ES est représentée sur le tableau 16.

En 2001 comme en 2006, plus d’un quart des patients inclus dans ces 38 ES étaient au CHU, plus de 40% étaient en CH ou CHG, et plus de 10% étaient en ES privé de court séjour.
Tableau 16 : Nombre d’établissement de santé (ES) ayant participé aux deux enquêtes (2001 et 2006) et nombre de patients, par type d’ES.
[image: image19.emf]N % N % N %

CHR/CHU 1 2.6 1703 27.4 1736 28.7

CH/CHG 14 36.8 2621 42.2 2581 42.7

dont <300 lits 11 28.9 1143 18.4 1212 20.0

dont >=300 lits 3 7.9 1478 23.8 1369 22.6

CHS/Psy 1 2.6 503 8.1 539 8.9

Hôpital local 7 18.4 328 5.3 109 1.8

Clinique MCO 9 23.7 603 9.7 685 11.3

dont <100 lits 6 15.8 208 3.4 297 4.9

dont >= 100 lits 3 7.9 395 6.4 388 6.4

SSR/SLD 5 13.2 353 5.7 308 5.1

CLCC 1 2.6 95 1.5 87 1.4

Total 38 100.0 6206 100.0 6045 100.0

Catégories d'ES

Etablissements Patients

2001 & 2006 2001 2006


La répartition des patients selon le type de séjour s’est peu modifiée entre 2001 et 2006. Plus de la moitié des patients étaient en court séjour.
Tableau 17 : Nombre de patients ayant participé aux deux enquêtes (2001 et 2006) par type de séjour.
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Court séjour 3271 52,71 3297 54,54

dont médecine 1562 25,17 1710 28,29

dont chirurgie 1130 18,21 1121 18,54

dont réanimation 120 1,93 88 1,46

dont obstétrique 459 7,40 378 6,25

SSR 932 15,02 1078 17,83

SLD 1294 20,85 935 15,47

Psychiatrie 589 9,49 585 9,68

Autre 120 1,93 150 2,48

Total 6206 100,00 6045 100,00

Type de séjour

Patients

2001 2006


2. Infections nosocomiales

2.1. Prévalences des patients infectés
Le nombre de patients inclus dans ces 38 ES était de 6 206 en 2001 et 6 045 en 2006. 
Le type de patients inclus dans ces 2 enquêtes s’est peu modifié. Cependant, la proportion de patients immunodéprimés a diminué de 12,9% en 2001 à 8,1% en 2006. La fréquence des facteurs de risque d’IN chez ces patients dans chacune de ces enquêtes est indiquée sur le tableau suivant. Il y a eu moins de patients immunodéprimés inclus en 2006 qu’en 2001.
Tableau 18 : Caractéristiques des patients observés dans les deux enquêtes (2001 et 2006) en Haute-Normandie.
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Age > 65 ans 3554 57,3 263 7,4 3495 57,8 238 6,8 -8,0

Maccabe (1 ou 2) 1854 29,9 187 10,1 2091 34,6 191 9,1 -9,4

Immunodépression 650 10,5 84 12,9 679 11,2 55 8,1 -37,3

Intervention chirurgicale 1264 20,4 119 9,4 1285 21,3 112 8,7 -7,4

Cathéterisme 1294 20,9 143 11,1 1696 28,1 155 9,1 -17,3

Sondage urinaire 651 10,5 117 18,0 612 10,1 114 18,6 3,6

Evolution 

%

Facteur de risque

2001 2006

Patients Infectés Patients Infectés


Dans ce qui suit, la prévalence n’est comparée entre 2001 et 2006 que pour les patients ayant acquis une IN dans l’ES. Afin de permettre la comparaison, les infections urinaires asymptomatiques ainsi que les patients entrés le jour de l’enquête (non pris en compte en 2006) ont été exclus des données de 2001. Dans les 38 ES de Haute-Normandie ayant participé aux 2 enquêtes, cette prévalence est passé de 5,99% à 5,67%, soit une diminution de 5% (tableau 19). L’évolution de cette prévalence était variable selon le type d’ES. La diminution était particulièrement importante dans le CLCC (-61,5%). Dans les CH/CHG de moins de 300 lits et les ES privés de court séjour de moins de 100 lits, la prévalence a diminué entre 2001 et 2006. 
Il ne faut cependant pas oublier que les effectifs sont modestes dans certaines catégories d’ES. Cette petite taille des effectifs rend difficile la comparaison des prévalences entre ces 2 enquêtes. De plus, la comparaison de 2 enquêtes de prévalence réalisées à 5 ans d’intervalle manque de précision pour apprécier l’évolution de cette prévalence. 

Tableau 19 : Prévalence des patients ayant acquis une infection nosocomiale dans l’établissement, par catégorie d’établissement de santé (ES) et année d’enquête. Analyse restreinte aux 38 ES ayant participé aux deux enquêtes.
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CHR/CHU 140 8.22 137 7.89 -4.0

CH/CHG 159 6.07 145 5.62 -7.4

dont <300 lits 81 7.09 67 5.53 -22.0

dont >=300 lits 78 5.28 78 5.70 8.0

CHS/Psy 3 0.60 8 1.48 148.9

Hôpital local 17 5.18 10 9.17 77.0

Clinique MCO 23 3.81 27 3.94 3.3

dont <100 lits 10 4.81 9 3.03 -37.0

dont >= 100 lits 13 3.29 18 4.64 41.0

SSR/SLD 13 3.68 10 3.25 -11.8

CLCC 17 17.89 6 6.90 -61.5

Total 372 5.99 343 5.67 -5.3

2006

Evolution 

infectés %

Catégories d'ES

Infectés

2001


Par type de séjour, la prévalence semble avoir diminué dans les secteurs de court séjour (sauf en réanimation) et en SLD, mais elle semble avoir augmenté en SSR et en psychiatrie. Cependant, là encore les effectifs sont relativement modestes. De plus, il est difficile de mesurer une évolution à partir de 2 enquêtes de prévalence.
Tableau 20 : Prévalence des patients ayant acquis une infection nosocomiale dans l’établissement, par type de séjour et année d’enquête. Analyse restreinte aux 38 ES ayant participé aux deux enquêtes.
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Court séjour 222 6,79 198 6,01 -11,5

dont médecine 103 6,59 100 5,85 -11,3

dont chirurgie 85 7,52 73 6,51 -13,4

dont réanimation 27 22,50 20 22,73 1,0

dont obstétrique 7 1,53 5 1,32 -13,3

SSR 66 7,08 86 7,98 12,7

SLD 78 6,03 50 5,35 -11,3

Psychiatrie 3 0,51 8 1,37 168,5

Autre 3 2,50 1 0,67 -73,3

Total 372 5,99 343 5,67 -5,3

Type de séjour

2001 2006

Evolution 

infectés %

Infectés Infectés


La répartition (par type de séjour) des principaux sites anatomiques responsables des IN enregistrées dans ces 38 ES au cours des ENP 2001 et 2006 sont présentés sur les tableaux en annexe.
Les microorganismes responsables des IN relevés dans les 38 ES ayant participé aux 2 ENP sont montrés sur le tableau suivant. En 2001 comme en 2006, les 3 micro-organismes les plus fréquents restent Escherichia coli, Staphylococcus aureus, et Pseudomonas aeruginosa. Cependant la place respective de E. coli et S. aureus s’est inversée. La prévalence des IN à S. aureus a diminué de 1,66% à 1,19%. Pendant ce temps, la prévalence des IN à entérobactéries augmentait de 2,03% à 2,42% ; en particulier celle des IN à E. coli augmentait de 1,06% à 1,49% et celle des IN à Klebsiella pneumoniae passait de 0,06% à 0,20%. La prévalence des IN à P. aeruginosa a diminué de 0,69% à 0,48%.
Tableau 21 : Micro-organismes responsables des IN relevées dans les deux enquêtes (2001 et 2006) en Haute-Normandie
[image: image24.emf]Cocci Gram + 1064 41.45 2.39 774 32.25 1.80

Staphylococcus aureus 652 25.40 1.46 372 15.50 0.86

Staphylocoque coagulase négative 176 6.86 0.40 137 5.71 0.32

Entérocoques 126 4.91 0.28 166 6.92 0.39

Autres cocci Gram + 104 4.05 0.23 101 4.21 0.23

Cocci Gram - 14 0.55 0.03 9 0.38 0.02

Bacilles Gram + 25 0.97 0.06 25 1.04 0.06

Entérobactéries 855 33.31 1.92 1015 42.29 2.36

Escherichia coli 395 15.39 0.89 599 24.96 1.39

Klebsiella pneumoniae 71 2.77 0.16 101 4.21 0.23

Klebsiella oxytoca 18 0.70 0.04 26 1.08 0.06

Proteus mirablis 115 4.48 0.26 72 3.00 0.17

Enterobacter cloacae 66 2.57 0.15 73 3.04 0.17

Enterobacter aerogenes 28 1.09 0.06 17 0.71 0.04

Enterobacter autres espèces 31 1.21 0.07 8 0.33 0.02

Morganella 27 1.05 0.06 26 1.08 0.06

Serratia 31 1.21 0.07 20 0.83 0.05

Autres entérobactéries 73 2.84 0.16 73 3.04 0.17

Bacilles Gram - non entérobactéries 382 14.88 0.86 365 15.21 0.85

Pseudomonas aeruginosa 293 11.41 0.66 292 12.17 0.68

Acinetobacter 28 1.09 0.06 19 0.79 0.04

Autres bacille Gram - non entérobactérie 61 2.38 0.14 52 2.17 0.12

Anaérobies stricts 67 2.61 0.15 71 2.96 0.16

Clostridium 32 1.25 0.07 32 1.33 0.07

Anaérobies autres 35 1.36 0.08 39 1.63 0.09

Autres micro-organismes 6 0.23 0.01 8 0.33 0.02

Champignons et parasites 142 5.53 0.32 130 5.42 0.30

Candida albicans 88 3.43 0.20 81 3.38 0.19

Candida, autres espèces 35 1.36 0.08 27 1.13 0.06

Autres champignons et parasites 19 0.74 0.04 22 0.92 0.05

Virus 12 0.47 0.03 3 0.13 0.01

Micro-organisme

2001 2006

N

Part relative 

(%)

Prévalence 

(%)

N

Part relative 

(%)

Prévalence 

(%)


La répartition par type de séjour des principaux microorganismes responsables des IN enregistrées dans ces 38 ES au cours des ENP 2001 et 2006 est  présentée sur les tableaux en annexe.
2.2. Prévalences des patients infectés à staphylocoque doré résistant à la méticilline (SARM)
Dans ces 38 ES, la prévalence des patients porteurs d’une IN à SARM acquise dans l’établissement a diminué de 12%, passant de 0,68% à 0,60%.
La petite taille des effectifs rend difficile l’interprétation des chiffres par catégorie d’ES. La prévalence des IN à SARM acquises a diminué au CHU et dans les CH/CHG d’au moins 300 lits. Aucune IN à SARM acquise dans l’établissement n’a été relevée en psychiatrie ou dans le CLCC, ni en 2001 ni en 2006.
Tableau 22 : Prévalence des patients infectés à staphylocoque doré résistant à la méticilinne (SARM), par catégorie d’établissement de santé (ES) et année d’enquête. Analyse restreinte aux 38 ES ayant participé aux deux enquêtes.
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CHR/CHU 12 0.70 11 0.63 -10.1

CH/CHG 25 0.95 18 0.70 -26.9

dont <300 lits 13 1.14 13 1.07 -5.7

dont >=300 lits 12 0.81 5 0.37 -55.0

Hôpital local 3 0.91 2 1.83 100.6

Clinique MCO 2 0.33 4 0.58 76.1

dont <100 lits 0 0.00 3 1.01 0.0

dont >= 100 lits 2 0.51 1 0.26 -49.1

SSR/SLD 0 0.00 1 0.32 0.0

Total 42 0.68 36 0.60 -12.0

Catégories d'ES

Infectés

Evolution 

infectés %

2001 2006


Compte tenu des effectifs, l’évolution de la prévalence des patients porteurs d’une IN à SARM acquise dans l’établissement est difficile à interpréter par type de séjour. Cette prévalence a diminué en médecine.
Tableau 23 : Prévalence des patients infectés à staphylocoque doré résistant à la méticilinne (SARM), par type de séjour et année d’enquête. Analyse restreinte aux 38 ES ayant participé aux deux enquêtes.
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Court séjour 20 0.61 16 0.49 -20.6

dont médecine 10 0.64 3 0.18 -72.6

dont chirurgie 10 0.88 11 0.98 10.9

dont réanimation 0 0.00 2 2.27 0.0

SSR 6 0.64 10 0.93 44.1

SLD 16 1.24 10 1.07 -13.5

Total 42 0.68 36 0.60 -12.0

Type de séjour

2001 2006

Evolution 

infectés %

Infectés à SARM Infectés à SARM


2.3. Prévalences des patients infectés par une entérobactérie résistant au cefotaxime (E CTX-R)
Dans ces 38 ES ayant participé aux 2 ENP, la prévalence des patients porteurs d’une IN à entérobactérie CTX-R acquise dans l’établissement était plus élevée en 2006 (0,17%) qu’en 2001 (0,08%). Compte tenu de la faiblesse des effectifs (5 patients infectés en 2001, 10 en 2006), il est difficile de dégager une tendance statistiquement significative.

L’interprétation des chiffres par catégorie d’ES ou par type de séjour est encore plus difficile.
Tableau 24 : Prévalence des patients infectés à E CTX-R, par catégorie d’établissement de santé (ES) et année d’enquête. Analyse restreinte aux 38 ES ayant participé aux deux enquêtes.
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CHR/CHU 0 0.00 1 0.06 0.0

CH/CHG 4 0.15 3 0.12 -23.8

dont <300 lits 1 0.09 2 0.17 88.6

dont >=300 lits 3 0.20 1 0.07 -64.0

Clinique MCO 0 0.00 4 0.58

dont >= 100 lits 0 0.00 4 1.03

SSR/SLD 1 0.28 0 0.00

CLCC 1 1.05 0 0.00

Total 6 0.10 8 0.13 36.9

Catégories d'ES

Infectés EBLSE

2001 2006

Evolution %


Tableau 25 : Prévalence des patients infectés E CTX-R, par type de séjour et année d’enquête.  Analyse restreinte aux 38 ES ayant participé aux deux enquêtes.
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Court séjour 3 0.09 4 0.12 32.3

dont médecine 3 0.19 0 0.00

dont chirurgie 0 0.00 4 0.36

SSR 1 0.11 2 0.19 72.9

SLD 2 0.15 2 0.21 38.4

Total 6 0.10 8 0.13 36.9

Type de séjour

2001 2006

Evolution 

infectés %

Infectés EBLSE Infectés EBLSE


2.4. Traitements anti-infectieux
La prévalence des traitements anti-infectieux dans ces 38 ES est passée de 17,42% en 2001 à 18,43% entre ces 2 enquêtes (tableau 26). La prévalence des traitements antibiotiques est passée de 16,98% à 17,98%. L’évolution de cette prévalence était variable selon la catégorie d’ES.

Tableau 26 : Prévalence des patients traités par anti-infectieux ou antibiotiques, par catégorie d’établissement de santé (ES) et année d’enquête.  Analyse restreinte aux 38 ES ayant participé aux deux enquêtes.
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CHR/CHU 399 23.43 415 23.91 386 22.67 400 23.04

CH/CHG 454 34.27 466 35.71 448 33.84 460 35.24

dont <300 lits 179 15.66 177 14.60 178 15.57 173 14.27

dont >=300 lits 275 18.61 289 21.11 270 18.27 287 20.96

CHS/Psy 7 1.39 10 1.86 6 1.19 8 1.48

Hôpital local 36 10.98 22 20.18 35 10.67 22 20.18

Clinique MCO 125 42.80 156 47.39 124 42.32 155 47.13

dont <100 lits 49 23.56 91 30.64 48 23.08 91 30.64

dont >= 100 lits 76 19.24 65 16.75 76 19.24 64 16.49

SSR/SLD 21 5.95 16 5.19 19 5.38 14 4.55

CLCC 39 41.05 29 33.33 36 37.89 28 32.18

Total 1081 17.42 1114 18.43 1054 16.98 1087 17.98

Catégories d'ES

Anti-infectieux Antibiotiques

2001 2006 2001 2006


Tableau 27 : Prévalence des patients traités par anti-infectieux ou antibiotiques, par catégorie d’établissement de santé (ES) et année d’enquête.  Analyse restreinte aux 38 ES ayant participé aux deux enquêtes.
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Court séjour 886 27,09 910 27,60 872 26,66 896 27,18

dont médecine 477 30,54 514 30,06 465 29,77 503 29,42

dont chirurgie 317 28,05 326 29,08 315 27,88 324 28,90

dont réanimation 60 50,00 46 52,27 60 50,00 45 51,14

dont obstétrique 32 6,97 24 6,35 32 6,97 24 6,35

SSR 109 11,70 126 11,69 99 10,62 115 10,67

SLD 58 4,48 41 4,39 56 4,33 41 4,39

Psychiatrie 9 1,53 12 2,05 8 1,36 10 1,71

Autre 19 15,83 25 16,67 19 15,83 25 16,67

Total 1081 17,42 1114 18,43 1054 16,98 1087 17,98

Catégories d'ES

Anti-infectieux Antibiotiques

2001 2006 2001 2006


L’analyse de la prévalence des principales familles d’antibiotique, ne montre pas de modification nette entre 2001 et 2006 dans ces 38 ES. Les -lactamines et les fluoroquinolones restent les familles d’antibiotiques les plus utilisées.

Tableau 28 : Principales familles d’anti-infectieux prescrites en 2001 et 2006. Analyse restreinte aux 38 ES ayant participé aux deux enquêtes.
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β-lactamines 743 11,97 761 12,59

Tétracyclines 7 0,11 3 0,05

Aminosides 86 1,39 96 1,59

Macrolides et apparentés 43 0,69 40 0,66

Rifampicine 18 0,29 21 0,35

Glycopeptides 44 0,71 59 0,98

Antistaphylococciques 68 1,10 54 0,89

Quinolones de 1ère génération 16 0,26 4 0,07

Fluoroquinolones 234 3,77 240 3,97

Sulfamides 47 0,76 33 0,55

Antituberculeux 15 0,24 7 0,12

Imidazolés 54 0,87 96 1,59

Antifongiques 35 0,56 34 0,56

Autres anti-infectieux 10 0,16 1 0,02

Famille d'anti-infectieux

2001 2006


Compte tenu des effectifs, il est difficile de comparer la prévalence des traitements par classes d’antibiotiques entre 2001 et 2006. Une analyse plus détaillée de la prévalence des traitements incluant les principales classes de -lactamines montre une diminution de la prévalence des traitements par pénicillines à spectre étroit (pénicillines G/V et du groupe M) entre 2001 et 2006 dans ces 38 ES.
Tableau 29 : Principales -lactamines reçues par les patients présents en 2001 et 2006. Analyse restreinte aux 38 ES ayant participé aux deux enquêtes.
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Péni G et V 15 0,24 2 0,03

Péni M : méticilinne, autres 50 0,81 19 0,31

Péni A : ampicilinne et dérivés, amoxicilline 106 1,71 129 2,13

Amoxicilline et acide clavulanique 336 5,41 350 5,79

Péni anti-pyocynaiques 17 0,27 32 0,53

Ticarcilline acide clavulanique 4 0,06 6 0,10

Céphalosporines 1ère génération 36 0,58 41 0,68

Céphalosporines 2ème génération 20 0,32 8 0,13

Céphalosporines 3ème génération 145 2,34 177 2,93

Autres céphalosporines 24 0,39 1 0,02

Carbapénèmes, Monobactams, Sulbactams 4 0,06 17 0,28

2001 2006

β-lactamines


ANNEXES
Facteurs de risques d’IN des patients selon le type d’ES où ils séjournaient 
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CHR/CHU 1050 60.5 697 40.1 251 14.5

CH/CHG dont <300 lits 891 73.5 469 38.7 87 7.2

CH/CHG dont >=300 lits 1735 60.3 1010 35.1 277 9.6

CHS/Psy 105 11.7 14 1.6 4 0.4

Hôpital local 223 91.4 43 17.6 16 6.6

Clinique MCO dont <100 lits 186 43.9 90 21.2 23 5.4

Clinique MCO dont >= 100 lits 511 50.0 160 15.6 62 6.1

SSR/SLD 891 69.8 235 18.4 77 6.0

CLCC 31 35.6 87 100.0 74 85.1

Catégorie d'ES

Plus de 65 ans MacCabe 1 ou 2 Immunodéprimé


Dispositifs invasifs chez les patients inclus, selon le type d’ES où ils séjournaient
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CHR/CHU 375 21.6 604 34.8 240 13.8

CH/CHG dont <300 lits 92 7.6 230 19.0 89 7.3

CH/CHG dont >=300 lits 348 12.1 805 28.0 261 9.1

CHS/Psy 7 0.8 5 0.6 3 0.3

Hôpital local 19 7.8 31 12.7 14 5.7

Clinique MCO dont <100 lits 280 66.0 202 47.6 58 13.7

Clinique MCO dont >= 100 lits 594 58.1 368 36.0 148 14.5

SSR/SLD 169 13.2 169 13.2 53 4.2

CLCC 35 40.2 71 81.6 16 18.4

Catégorie d'ES

Intervention chirurgicale Cathéter Sonde urinaire


Médecine
Sites anatomiques des IN relevées en médecine
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Infections urinaires 21 18,26 1,34 42 37,50 2,46

Infections voies urinaires autres 0 0,00 0,00 1 0,89 0,06

Infections du site opératoire 1 0,87 0,06 9 8,04 0,53

Pneumopathie 17 14,78 1,09 25 22,32 1,46

Infections respiratoires autres 9 7,83 0,58 9 8,04 0,53

Peau / Tissus mous 10 8,70 0,64 8 7,14 0,47

Infections sur cathéter 14 12,17 0,90 6 5,36 0,35

Bactériémie / Septicémie 21 18,26 1,34 9 8,04 0,53

Infections gastro-intestinales 9 7,83 0,58 3 2,68 0,18

Infections systémiques 2 1,74 0,13 0 0,00 0,00

ORL, stomato 4 3,48 0,26 0 0,00 0,00

Génitale 1 0,87 0,06 0 0,00 0,00

Os / articulations 1 0,87 0,06 0 0,00 0,00

Cardio-vasculaire 1 0,87 0,06 0 0,00 0,00

Inconnu 4 3,48 0,26 0 0,00 0,00

Site infectieux

2001 2006


Micro-organismes responsables des IN relevées en médecine

[image: image36.emf]Cocci Gram + 44 40.00 2.82 32 35.16 1.87

Staphylococcus aureus 27 24.55 1.73 11 12.09 0.64

Staphylocoque coagulase négative 10 9.09 0.64 13 14.29 0.76

Entérocoques 3 2.73 0.19 5 5.49 0.29

Autres cocci Gram + 4 3.64 0.26 3 3.30 0.18

Cocci Gram - 2 1.82 0.13 0 0.00 0.00

Bacilles Gram + 1 0.91 0.06 1 1.10 0.06

Entérobactéries 35 31.82 2.24 38 41.76 2.22

Escherichia coli 19 17.27 1.22 26 28.57 1.52

Klebsiella pneumoniae 1 0.91 0.06 3 3.30 0.18

Klebsiella oxytoca 2 1.82 0.13 0 0.00 0.00

Proteus mirabilis 6 5.45 0.38 5 5.49 0.29

Enterobacter aerogenes 1 0.91 0.06 1 1.10 0.06

Enterobacter autres espèces 0 0.00 0.00 1 1.10 0.06

Serratia 2 1.82 0.13 0 0.00 0.00

Autres entérobactéries 4 3.64 0.26 2 2.20 0.12

Bacilles Gram - non entérobactéries 13 11.82 0.83 12 13.19 0.70

Pseudomonas aeruginosa 8 7.27 0.51 8 8.79 0.47

Acinetobacter 3 2.73 0.19 2 2.20 0.12

Autres bacille Gram - non entérobactéries 2 1.82 0.13 2 2.20 0.12

Anaérobies stricts 1 0.91 0.06 2 2.20 0.12

Clostridium 0 0.00 0.00 2 2.20 0.12

Anaérobies autres 1 0.91 0.06 0 0.00 0.00

Autres micro-organismes 0 0.00 0.00 1 1.10 0.06

Champignons et parasites 14 12.73 0.90 5 5.49 0.29

Candida albicans 6 5.45 0.38 2 2.20 0.12

Candida, autres espèces 5 4.55 0.32 3 3.30 0.18

Autres champignons et parasites 3 2.73 0.19 0 0.00 0.00

Micro-organisme

2001 2006

N

Part relative 

(%)

Prévalence 

(%)

N

Part relative 

(%)

Prévalence 

(%)


Principales familles d’anti-infectieux reçues par les patients en médecine
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β-lactamines 16 13,33 19 12,67

Aminosides 8 6,67 5 3,33

Macrolides et apparentés 5 4,17 3 2,00

Glycopeptides 0 0,00 1 0,67

Fluoroquinolones 0 0,00 1 0,67

Sulfamides 0 0,00 2 1,33

Antifongiques 1 0,83 0 0,00

Famille d'anti-infectieux

2001 2006


Principales -lactamines reçues par les patients en médecine

[image: image38.emf]N % N %

Péni G et V 10 3,06 1 0,27

Péni M : méticilinne, autres 16 4,89 12 3,23

Péni A : ampicilinne et dérivés, amoxicilline 46 14,07 64 17,20

Amoxicilline et acide clavulanique 156 47,71 166 44,62

Péni anti-pyocynaiques 6 1,83 11 2,96

Ticarcilline acide clavulanique 2 0,61 4 1,08

Carbapénèmes, Monobactams, Sulbactams 2 0,61 10 2,69

Céphalosporines 1ère génération 0 0,00 2 0,54

Céphalosporines 2ème génération 3 0,92 0 0,00

Céphalosporines 3ème génération 75 22,94 106 28,49

Autres céphalosporines 16 4,89 1 0,27

β-lactamines

2001 2006


Chirurgie

Sites anatomiques des IN relevées en chirurgie
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Infections urinaires 13 13,83 1,15 18 21,18 1,61

Infections voies urinaires autres 4 4,26 0,35 0 0,00 0,00

Infections du site opératoire 38 40,43 3,36 41 48,24 3,66

Pneumopathie 10 10,64 0,88 11 12,94 0,98

Infections respiratoires autres 5 5,32 0,44 4 4,71 0,36

Peau / Tissus mous 8 8,51 0,71 0 0,00 0,00

Infections sur cathéter 3 3,19 0,27 4 4,71 0,36

Bactériémie / Septicémie 6 6,38 0,53 3 3,53 0,27

Infections gastro-intestinales 1 1,06 0,09 1 1,18 0,09

Ophtalmo 1 1,06 0,09 0 0,00 0,00

Os / articulations 2 2,13 0,18 1 1,18 0,09

Système nerveux central 3 3,19 0,27 1 1,18 0,09

Inconnu 0 0,00 0,00 1 1,18 0,09

Site infectieux

2001 2006


Micro-organismes responsables des IN relevées en chirurgie

[image: image40.emf]Cocci Gram + 44 44.00 3.89 49 48.51 4.37

Staphylococcus aureus 24 24.00 2.12 21 20.79 1.87

Staphylocoque coagulase négative 7 7.00 0.62 7 6.93 0.62

Entérocoques 5 5.00 0.44 13 12.87 1.16

Autres cocci Gram + 8 8.00 0.71 8 7.92 0.71

Bacilles Gram + 0 0.00 0.00 2 1.98 0.18

Entérobactéries 33 33.00 2.92 37 36.63 3.30

Escherichia coli 20 20.00 1.77 21 20.79 1.87

Klebsiella pneumoniae 1 1.00 0.09 4 3.96 0.36

Proteus mirabilis 5 5.00 0.44 1 0.99 0.09

Enterobacter cloacae 0 0.00 0.00 3 2.97 0.27

Enterobacter aerogenes 0 0.00 0.00 2 1.98 0.18

Enterobacter autres espèces 1 1.00 0.09 0 0.00 0.00

Morganella 1 1.00 0.09 0 0.00 0.00

Serratia 0 0.00 0.00 2 1.98 0.18

Autres entérobactéries 5 5.00 0.44 4 3.96 0.36

Bacilles Gram - non entérobactéries 15 15.00 1.33 9 8.91 0.80

Pseudomonas aeruginosa 10 10.00 0.88 7 6.93 0.62

Acinetobacter 2 2.00 0.18 0 0.00 0.00

Autres bacille Gram - non entérobactéries 3 3.00 0.27 2 1.98 0.18

Anaérobies stricts 2 2.00 0.18 4 3.96 0.36

Champignons et parasites 6 6.00 0.53 0 0.00 0.00

Candida albicans 4 4.00 0.35 0 0.00 0.00

Candida, autres espèces 2 2.00 0.18 0 0.00 0.00
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Principales familles d’anti-infectieux reçues par les patients en chirurgie

[image: image41.emf]N % N %

β-lactamines 238 21,06 232 20,70

Tétracyclines 0 0,00 1 0,09

Aminosides 23 2,04 35 3,12

Macrolides et apparentés 4 0,35 5 0,45

Rifampicine 6 0,53 6 0,54

Glycopeptides 9 0,80 24 2,14

Antistaphylococciques 20 1,77 13 1,16

Quinolones de 1ère génération 3 0,27 0 0,00

Fluoroquinolones 65 5,75 63 5,62

Sulfamides 12 1,06 5 0,45

Antituberculeux 1 0,09 0 0,00

Imidazolés 27 2,39 44 3,93

Antifongiques 1 0,09 3 0,27

Autres anti-infectieux 1 0,09 0 0,00

Famille d'anti-infectieux

2001 2006


[image: image42.emf]N % N %

Péni G et V 1 0,42 0 0,00

Péni M : méticilinne, autres 22 9,24 2 0,86

Péni A : ampicilinne et dérivés, amoxicilline 21 8,82 27 11,64

Amoxicilline et acide clavulanique 110 46,22 116 50,00

Péni anti-pyocynaiques 5 2,10 14 6,03

Carbapénèmes, Monobactams, Sulbactams 2 0,84 3 1,29

Céphalosporines 1ère génération 34 14,29 35 15,09

Céphalosporines 2ème génération 12 5,04 6 2,59

Céphalosporines 3ème génération 30 12,61 34 14,66

Autres céphalosporines 3 1,26 0 0,00

β-lactamines

2001 2006


Réanimation

Sites anatomiques des IN relevées en réanimation
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Infections du site opératoire 1 3,33 0,83 3 11,11 3,41

Pneumopathie 18 60,00 15,00 13 48,15 14,77

Infections respiratoires autres 3 10,00 2,50 1 3,70 1,14

Peau / Tissus mous 1 3,33 0,83 1 3,70 1,14

Infections sur cathéter 5 16,67 4,17 2 7,41 2,27

Bactériémie / Septicémie 2 6,67 1,67 5 18,52 5,68

Infections gastro-intestinales 0 0,00 0,00 1 3,70 1,14

Génitale 0 0,00 0,00 1 3,70 1,14

Site infectieux

2001 2006


Micro-organismes responsables des IN relevées en réanimation
[image: image44.emf]Cocci Gram + 8 24.24 6.67 11 33.33 12.50

Staphylococcus aureus 4 12.12 3.33 5 15.15 5.68

Staphylocoque coagulase négative 3 9.09 2.50 3 9.09 3.41

Entérocoques 0 0.00 0.00 3 9.09 3.41

Autres cocci Gram + 1 3.03 0.83 0 0.00 0.00

Entérobactéries 10 30.30 8.33 9 27.27 10.23

Escherichia coli 2 6.06 1.67 5 15.15 5.68

Klebsiella pneumoniae 0 0.00 0.00 1 3.03 1.14

Klebsiella oxytoca 0 0.00 0.00 1 3.03 1.14

Proteus mirabilis 2 6.06 1.67 1 3.03 1.14

Enterobacter cloacae 2 6.06 1.67 0 0.00 0.00

Enterobacter autres espèces 1 3.03 0.83 0 0.00 0.00

Morganella 1 3.03 0.83 0 0.00 0.00

Serratia 1 3.03 0.83 1 3.03 1.14

Autres entérobactéries 1 3.03 0.83 0 0.00 0.00

Bacilles Gram - non entérobactéries 13 39.39 10.83 9 27.27 10.23

Pseudomonas aeruginosa 8 24.24 6.67 5 15.15 5.68

Autres bacille Gram - non entérobactéries 5 15.15 4.17 4 12.12 4.55

Anaérobies stricts 0 0.00 0.00 1 3.03 1.14

Champignons et parasites 2 6.06 1.67 3 9.09 3.41

Candida albicans 1 3.03 0.83 3 9.09 3.41

Autres champignons et parasites 1 3.03 0.83 0 0.00 0.00
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Principales familles d’anti-infectieux reçues par les patients en réanimation 
[image: image45.emf]N % N %

β-lactamines 47 39,17 39 44,32

Aminosides 14 11,67 14 15,91

Macrolides et apparentés 2 1,67 1 1,14

Glycopeptides 5 4,17 6 6,82

Antistaphylococciques 3 2,50 0 0,00

Fluoroquinolones 13 10,83 8 9,09

Sulfamides 2 1,67 1 1,14

Imidazolés 1 0,83 5 5,68

Antifongiques 1 0,83 3 3,41

Famille d'anti-infectieux

2001 2006


[image: image46.emf]N % N %

Péni M : méticilinne, autres 1 2,13 1 2,56

Péni A : ampicilinne et dérivés, amoxicilline 8 17,02 7 17,95

Amoxicilline et acide clavulanique 17 36,17 10 25,64

Péni anti-pyocynaiques 6 12,77 7 17,95

Ticarcilline acide clavulanique 2 4,26 2 5,13

Céphalosporines 2ème génération 3 6,38 1 2,56

Céphalosporines 3ème génération 11 23,40 11 28,21

Autres céphalosporines 1 2,13 0 0,00

Carbapénèmes, Monobactams, Sulbactams 0 0,00 4 10,26

β-lactamines

2001 2006


Obstétrique
Sites anatomiques des IN relevées en obstétrique
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Infections urinaires 2 28,57 0,44 4 66,67 1,06

Infections du site opératoire 3 42,86 0,65 0 0,00 0,00

Ophtalmo 2 28,57 0,44 1 16,67 0,26

Site infectieux

2001 2006


Micro-organismes responsables des IN relevées en obstétrique
[image: image48.emf]Cocci Gram + 3 60,00 0,65 3 50,00 0,79

Staphylocoque coagulase négative 0 0,00 0,00 1 16,67 0,26

Entérocoques 3 60,00 0,65 1 16,67 0,26

Autres cocci Gram + 0 0,00 0,00 1 16,67 0,26

Entérobactéries 1 20,00 0,22 3 50,00 0,79

Escherichia coli 1 20,00 0,22 3 50,00 0,79

Anaérobies stricts 1 20,00 0,22 0 0,00 0,00
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Principales familles d’anti-infectieux reçues par les patients en obstétrique
[image: image49.emf]N % N %

β-lactamines 28 6,10 18 4,76

Tétracyclines 1 0,22 1 0,26

Aminosides 0 0,00 1 0,26

Macrolides et apparentés 0 0,00 1 0,26

Antistaphylococciques 1 0,22 0 0,00

Quinolones de 1ère génération 1 0,22 0 0,00

Fluoroquinolones 2 0,44 4 1,06

Sulfamides 1 0,22 0 0,00

Antituberculeux 1 0,22 0 0,00

Imidazolés 4 0,87 3 0,79

Famille d'anti-infectieux

2001 2006


[image: image50.emf]N % N %

Péni G et V 0 0,00 0 0,00

Péni M : méticilinne, autres 0 0,00 1 5,56

Péni A : ampicilinne et dérivés, amoxicilline 7 25,00 7 38,89

Amoxicilline et acide clavulanique 12 42,86 6 33,33

Céphalosporines 1ère génération 1 3,57 2 11,11

Céphalosporines 2ème génération 1 3,57 0 0,00

Céphalosporines 3ème génération 4 14,29 2 11,11

Autres céphalosporines 4 14,29 0 0,00

β-lactamines

2001 2006


SSR

Sites anatomiques des IN relevées en SSR
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Infections urinaires 18 26,47 1,93 44 46,32 4,08

Infections voies urinaires autres 2 2,94 0,21 2 2,11 0,19

Infections du site opératoire 5 7,35 0,54 13 13,68 1,21

Pneumopathie 9 13,24 0,97 11 11,58 1,02

Infections respiratoires autres 11 16,18 1,18 4 4,21 0,37

Peau / Tissus mous 11 16,18 1,18 12 12,63 1,11

Infections sur cathéter 2 2,94 0,21 0 0,00 0,00

Bactériémie / Septicémie 2 2,94 0,21 1 1,05 0,09

Infections gastro-intestinales 0 0,00 0,00 3 3,16 0,28

ORL, stomato 1 1,47 0,11 2 2,11 0,19

Ophtalmo 1 1,47 0,11 2 2,11 0,19

Os / articulations 4 5,88 0,43 1 1,05 0,09

Système nerveux central 1 1,47 0,11 0 0,00 0,00

Inconnu 1 1,47 0,11 0 0,00 0,00

Site infectieux

2001 2006


Micro-organismes responsables des IN relevées en SSR
[image: image52.emf]Cocci Gram + 21 40.38 2.25 36 40.45 3.34

Staphylococcus aureus 19 36.54 2.04 24 26.97 2.23

Staphylocoque coagulase négative 0 0.00 0.00 3 3.37 0.28

Entérocoques 1 1.92 0.11 6 6.74 0.56

Autres cocci Gram + 1 1.92 0.11 3 3.37 0.28

Cocci Gram - 2 3.85 0.21 0 0.00 0.00

Entérobactéries 20 38.46 2.15 43 48.31 3.99

Escherichia coli 11 21.15 1.18 24 26.97 2.23

Klebsiella pneumoniae 1 1.92 0.11 2 2.25 0.19

Klebsiella oxytoca 1 1.92 0.11 0 0.00 0.00

Proteus mirablis 4 7.69 0.43 7 7.87 0.65

Enterobacter cloacae 0 0.00 0.00 2 2.25 0.19

Enterobacter aerogenes 0 0.00 0.00 2 2.25 0.19

Morganella 1 1.92 0.11 1 1.12 0.09

Serratia 1 1.92 0.11 0 0.00 0.00

Autres entérobactéries 1 1.92 0.11 5 5.62 0.46

Bacilles Gram - non entérobactéries 7 13.46 0.75 6 6.74 0.56

Pseudomonas aeruginosa 6 11.54 0.64 5 5.62 0.46

Autres bacille Gram - non entérobactérie 1 1.92 0.11 1 1.12 0.09

Anaérobies stricts 1 1.92 0.11 3 3.37 0.28

Clostridium 0 0.00 0.00 2 2.25 0.19

Anaérobies autres 1 1.92 0.11 1 1.12 0.09

Champignons et parasites 1 1.92 0.11 1 1.12 0.09

Candida albicans 0 0.00 0.00 1 1.12 0.09

Candida, autres espèces 1 1.92 0.11 0 0.00 0.00
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Principales familles d’anti-infectieux reçues par les patients en SSR 
[image: image53.emf]N % N %

β-lactamines 45 4,83 55 5,10

Tétracyclines 3 0,32 0 0,00

Aminosides 4 0,43 3 0,28

Macrolides et apparentés 4 0,43 4 0,37

Rifampicine 4 0,43 7 0,65

Glycopeptides 1 0,11 1 0,09

Antistaphylococciques 12 1,29 15 1,39

Quinolones de 1ère génération 6 0,64 1 0,09

Fluoroquinolones 23 2,47 32 2,97

Sulfamides 9 0,97 9 0,83

Antituberculeux 6 0,64 3 0,28

Imidazolés 3 0,32 5 0,46

Antifongiques 2 0,21 6 0,56

Autres anti-infectieux 4 0,43 0 0,00

Famille d'anti-infectieux

2001 2006


[image: image54.emf]N % N %

Péni G et V 2 4,44 0 0,00

Péni M : méticilinne, autres 5 11,11 2 3,64

Péni A : ampicilinne et dérivés, amoxicilline 6 13,33 13 23,64

Amoxicilline et acide clavulanique 23 51,11 27 49,09

Céphalosporines 1ère génération 1 2,22 0 0,00

Céphalosporines 2ème génération 0 0,00 1 1,82

Céphalosporines 3ème génération 9 20,00 14 25,45

β-lactamines

2001 2006


SLD
Sites anatomiques des IN relevées en SLD
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Infections urinaires 11 12,79 0,85 16 29,63 1,71

Infections du site opératoire 4 4,65 0,31 1 1,85 0,11

Pneumopathie 5 5,81 0,39 6 11,11 0,64

Infections respiratoires autres 7 8,14 0,54 9 16,67 0,96

Peau / Tissus mous 27 31,40 2,09 9 16,67 0,96

Infections gastro-intestinales 0 0,00 0,00 1 1,85 0,11

ORL, stomato 4 4,65 0,31 0 0,00 0,00

Ophtalmo 19 22,09 1,47 9 16,67 0,96

Génitale 5 5,81 0,39 3 5,56 0,32

Os / articulations 3 3,49 0,23 0 0,00 0,00

Inconnu 1 1,16 0,08 0 0,00 0,00

Site infectieux

2001 2006


Micro-organismes responsables des IN relevées en SLD
[image: image56.emf]Cocci Gram + 38 48.72 2.94 12 37.50 1.28

Staphylococcus aureus 29 37.18 2.24 11 34.38 1.18

Staphylocoque coagulase négative 2 2.56 0.15 0 0.00 0.00

Entérocoques 3 3.85 0.23 0 0.00 0.00

Autres cocci Gram + 4 5.13 0.31 1 3.13 0.11

Bacilles Gram + 1 1.28 0.08 0 0.00 0.00

Entérobactéries 23 29.49 1.78 16 50.00 1.71

Escherichia coli 11 14.10 0.85 11 34.38 1.18

Klebsiella pneumoniae 1 1.28 0.08 2 6.25 0.21

Proteus mirablis 5 6.41 0.39 1 3.13 0.11

Enterobacter cloacae 0 0.00 0.00 1 3.13 0.11

Morganella 2 2.56 0.15 0 0.00 0.00

Serratia 1 1.28 0.08 0 0.00 0.00

Autres entérobactéries 3 3.85 0.23 1 3.13 0.11

Bacilles Gram - non entérobactéries 11 14.10 0.85 3 9.38 0.32

Pseudomonas aeruginosa 11 14.10 0.85 3 9.38 0.32

Champignons et parasites 5 6.41 0.39 1 3.13 0.11

Candida albicans 4 5.13 0.31 1 3.13 0.11

Candida, autres espèces 1 1.28 0.08 0 0.00 0.00
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Principales familles d’anti-infectieux reçues par les patients en SLD 
[image: image57.emf]N % N %

β-lactamines 35 2,70 21 2,25

Tétracyclines 1 0,08 0 0,00

Macrolides et apparentés 3 0,23 2 0,21

Antistaphylococciques 5 0,39 4 0,43

Quinolones de 1ère génération 2 0,15 0 0,00

Fluoroquinolones 12 0,93 9 0,96

Sulfamides 2 0,15 4 0,43

Antifongiques 2 0,15 0 0,00

Autres anti-infectieux 1 0,08 1 0,11

Famille d'anti-infectieux

2001 2006


[image: image58.emf]N % N %

Péni G et V 1 2,86 0 0,00

Péni M : méticilinne, autres 3 8,57 0 0,00

Péni A : ampicilinne et dérivés, amoxicilline 12 34,29 1 4,76

Amoxicilline et acide clavulanique 12 34,29 15 71,43

Céphalosporines 1ère génération 0 0,00 1 4,76

Céphalosporines 2ème génération 1 2,86 0 0,00

Céphalosporines 3ème génération 6 17,14 4 19,05

β-lactamines

2001 2006


Psychiatrie

Sites anatomiques des IN relevées en psychiatrie
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Infections urinaires 2 66,67 0,34 1 12,50 0,17

Infections du site opératoire 0 0,00 0,00 1 12,50 0,17

Pneumopathie 1 33,33 0,17 1 12,50 0,17

Infections respiratoires autres 0 0,00 0,00 1 12,50 0,17

Peau / Tissus mous 0 0,00 0,00 1 12,50 0,17

ORL, stomato 0 0,00 0,00 3 37,50 0,51

Site infectieux

2001 2006


Micro-organismes responsables des IN relevées en psychiatrie
[image: image60.emf]Cocci Gram + 2 50.00 0.34 0 0.00 0.86

Entérocoques 2 50.00 0.34 0 0.00 0.86

Entérobactéries 2 50.00 0.34 0 0.00 2.07

Escherichia coli 1 25.00 0.17 0 0.00 1.39

Serratia 1 25.00 0.17 0 0.00 0.68

Bacilles Gram - non entérobactéries 0 0.00 0.00 1 100.00 0.32

Pseudomonas aeruginosa 0 0.00 0.00 1 100.00 0.32
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Principales familles d’anti-infectieux reçues par les patients en psychiatrie
[image: image61.emf]N % N %

β-lactamines 7 1,19 5 0,85

Tétracyclines 1 0,17 1 0,17

Macrolides et apparentés 0 0,00 1 0,17

Fluoroquinolones 0 0,00 2 0,34

Antifongiques 1 0,17 2 0,34

Famille d'anti-infectieux

2001 2006


[image: image62.emf]N % N %

Péni G et V 1 14,29 0 0,00

Péni M : méticilinne, autres 1 14,29 0 0,00

Péni A : ampicilinne et dérivés, amoxicilline 3 42,86 2 40,00

Amoxicilline et acide clavulanique 1 14,29 2 40,00

Céphalosporines 3ème génération 2 28,57 1 20,00

β-lactamines

2001 2006


Autres
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Infections respiratoires autres 1 33,33 0,83 0 0,00 0,00

Infections gastro-intestinales 1 33,33 0,83 1 100,00 0,67

Système nerveux central 1 33,33 0,83 0 0,00 0,00

Site infectieux

2001 2006


[image: image64.emf]Cocci Gram + 1 33,33 0,83 0 0,00 0,00

Entérobactéries 2 66,67 1,67 0 0,00 0,00

Escherichia coli 1 33,33 0,83 0 0,00 0,00

Enterobacter cloacae 1 33,33 0,83 0 0,00 0,00

Virus 0 0,00 0,00 1 100,00 0,67
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[image: image65.emf]N % N %

β-lactamines 16 13,33 19 12,67

Aminosides 8 6,67 5 3,33

Macrolides et apparentés 5 4,17 3 2,00

Glycopeptides 0 0,00 1 0,67

Fluoroquinolones 0 0,00 1 0,67

Sulfamides 0 0,00 2 1,33

Antifongiques 1 0,83 0 0,00

Famille d'anti-infectieux

2001 2006


[image: image66.emf]N % N %

Péni G et V 0 0,00 1 5,26

Péni M : méticilinne, autres 2 12,50 1 5,26

Péni A : ampicilinne et dérivés, amoxicilline 3 18,75 8 42,11

Amoxicilline et acide clavulanique 5 31,25 8 42,11

Céphalosporines 1ère génération 0 0,00 1 5,26

Céphalosporines 3ème génération 8 50,00 5 26,32

β-lactamines

2001 2006
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