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Logigue d’indicateurs

Programme national de lutte contre les IN
2005-2008
tableau de bord pour chaque établissement
objectif 2008 : 5 indicateurs

Projet d’établissement du CHRU de Lille

2 actions priorisées
 information et formation ... (Pl 4)
 évaluation de la politique de lutte contre les IN (PI 5)

tableaux de bord « internes »
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Programme d'action du SGRI 2005 - 2008 / Contenu

cadres gestionnaires, groupes

d'actvité, cliniques, institut,

service, référents médicaux f

comespondants paramédicau,

responsabties médicaux /

encadrement

paramedical JContenu

Lplan d'action &t son
déroulement{ct. infraj nthme a
définir

-indicateurs, une ou plusieurs
foisdan, selon l'mdicateur

-tableau de bord, une foisfan

Linformation adaplée aux usagers

Outils

e Contact »

-Site Intranet du SGRIV

-Messagerie « Outlook »

-Presse écrite, parlée, et télé

- Forum usagers

Contenu :

Matériel pédagogique

Référentiels

Qutils ;

Formation en ligne (e-leaming)
Formation par petits groupes
Formations personnafisées (face to
face)

Stands-ateliers

I

Centre Hospitalier Régional
Universitaire de Lille

ACHGNS/ INFORMATION FORMATION EVALUATION INDICATEURS
rmelle nformelle
__—EXPERTS formell | _informell
FILOTES X X X X
tablissement d'un plan de | Plan de formation essage rvance sure trimestnelle consommation
SHASOINS (ET Etabli d'un plan de |Plan de formati Message Obsery Me trielle de |a
GANTS) communication du SGRI | Formation initiale (Ecoles et Institut | Systématique par | Qualité de Ja technique des SHA en L/1000 joumées ou geste
.Communication mstutionnelle en | de formation de Lille Métropole) audit fﬂﬂ‘ﬁiﬂlll Tolérance cutange d h-,rg@ana des manurnslrl journée patients
exteme usager/public Aide 3 la formation des soignants | dans les unités | Respect du plan de formation | pour lensemble de ['etabissement, par
- Communication &n inteme vers | Formation de formateurs Conseil Audit ponctuel cible groupes d'activités, et par service avec
les professionnels (instances, | FomMation des correspondants Consultation courbes d'évolution o
= | médicaux et paramédicaux, ILAS | nteme % de personnel formé. par catégories

professionneliesian par rappert au
nombres de personnes ciblées
conformément au plan de développement
g‘;_'n;ommmn I formation a l'usage des
MNombre d'heures de formation
dispenséesfan (SGRI et formateurs)

Utilisation des outils o auto-
formationMNombre de consultations des
pages spécifiques du site infranet
Nombre d’accés aux outils d'e-leamning
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Indicateurs suivis

Indicateurs de process
niveau de réalisation du programme
% de personnes touchees

Indicateurs de résultats
consommation des SHA
& observance de I'hygiene des mains
consommation des anti-infectieux

Indicateurs d’'impact
surveillance des bacteries multi-résistantes
frequence des infections
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Consommation de SHA-SOINS :
suivi des actions realisees

Centre Hospitalier Régional
Universitaire de Lille



Consommation de SHA-SOINS :
Tableau de bord des indicateurs

Re I Consommation des Solutions Hydro-Alcooliques (SHA) T3-2007
Comtre Hosltaimr Résianai Traitement hygiénigue des mains par frictions (SHA-SOINS) )
T viverinire de L Désinfection chirurgicale des mains par frictions (SHA-CHIR)

Global CHRU de Lille

Co i SHA Répartition des services de soins selon leur % d'atteinte de I'objectif de consommation de SHA
T3-2007 enlitres  Lites !/ 1000 J rictions | JH Bl e ettt e it
i “national” E474,35 h2,82 ]

icadeur calcwlé ay =5 don u CHRU de L on k2 méthode radionale: —

%al ges consommaiions rapponses au nombne folal de joumées ThospRal :::c\ N I T T o _
SHA-SOINS (secteurs HC") 664550 41,43 14 p \ ]
S TR épartition des service
== UtIsation des SHA dans iz cadre du traliement hyglénigue des mains (unikés de soins r p
SHA-CHIR 470,50 - - ]
== Utlisation des SHA dars |2 cadre o= ks gésinfection chirurgicale des malns. I R R

SHA-S0INS (secteurs hors HC
=> UHisation des SHA dars l= cadre du traliement hyglénigue ces
Blocs Opératoires 275,10

selon leurs

538,45 3,81

Consukstions

ilines pour 10030 venuss)
Hophal de jour

{lires pour 10030 s&ances)

176,20 7T

maperie

25,85 EH
{Pres pour 1300 venues) 18,8 &8

drcmisalor - FU = Rl bes Dol

ConsommationSH Assituée-dans e temps

Ti03 TR0 TIO3  T403  TI0E TR0 T4 T4Dd TIDE TS TRDE  TADE  THE  TROE  TROE  Tedd  TIOT TIOT TEIT
|—|3|9|3| CHRU | &5 11,55 105 138 1408 453 1633 258 653 48 3240 3534 3828 203 4201
|+3-“.3:3|N‘5 754 AT @12 11,16 124 1254 143 958 HMW A7r I565 2750 ST 2070 336D

47,68  ATAT 4480 GRED
3783 355 3451 4143

L
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x Consommation des Solutions Hydro-Alcooliques (SHA) T3-2007
Centre Hospitalier Rigional Traitement hygiénique des mains par frictions (SHA-SOINS)

Universitaire de Lille

Activité : Médecine Aduite”

- Consommation des Solutions Hydro-Alcooligues (SHA)
Obiectif 2008 ) T3-2007
) Traitement hygiénique des mains par frictions (SHA-SOINS)
Cardry Haspantier lnpnal
Urinpramniars de Liis
T3-2007
Médecin Activité : Chirurgie Adulte”
I Consommation des Solutions Hydro-Alcooliques (SHA) T3-2007
Qljecti 3908 =TI L1 3 00 =i Traitement hygiénique des mains par frictions (SHA-SOINS) )
Centre Hospitalicr Régional
Universitaire de Lille
T3-2007 [}
Chnargie 150830 Activité : Réanimation Adulte”
Gonsommation de SH; I Consommation des Solutions Hydro-Alcooliques (SHA) T3-2007
4t Centre Hospitalier Regiomd Traitement hygiénique des mains par frictions (SHA-SOINS)
Objectif 2008 =300 L /1 000 JH soit 100 fricti Universitaire de Lille
YR b LIIODR Fimenn Activité : Soins de Suite, de Réadaptation et de Longue Durée (SSRLD)"
al l® 1028,48 Hopital génatrique les Bateliers et Hopital P. Swynghedauw
Tt 1 " /
Al YRR, 7042, 70 Faign Consommation de SHA Répartition des services dans I'activité de soins
: ] 45% de l'objectif 2008 est e
i b | | OSSRLD Bateliers OSSR SW
LR o L/1000JH  Friction/ JH ian ___________________________________________________________________
= % e T T
Crrung ; O
= T L R, THA, W 3
= R
- e [

Sema  2emeEst  2eme A deme 2emeB JameB emeSst 32meC Med Phys.  S5P Rasduc.et
&t Reganap. conv.
Neuro.

Evolution trimestrielle et annuelle de 'indicateur de consomimation de SHA

Rz | 7O EDEE 4838 sa

"UF = 3330-3332, 3620-2622-3524, 5343, 5344, 5345, 5380, 1083, 7630

SHAen L/ 1000JH

o
'

TO3 T2 T3OE TA03 TiOE TiM 0 T#04 THDE Ti0E s a5 Ti0s T2 T30 T4E TR TaT 1A |
[—ritmoas] an 4.3 ) 5 S5 48 57 i3 561 LET 174 12 13T 4348 1478 1730 1536 413 148 |

“UF = 3000, 5001, 8010, 5020-6021, B040-8021, 3060, B731-6738, 5651-8658.

I
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I Consommation des Solutions Hydro-Alcooliques (SHA) T3-2007
Contra Hospitalier Régional Traitement hygiénique des mains par frictions (SHA-SOINS)

Wniversitaire de Lile

Service X

Répartitron des services do réanimation {aduite et pédiatrial

Consommation de SH.

Offjectif 2008 = 300 1 /1 000 JH soit 100 frictions { JH

BN L Li10mMJd  Frchan /! JH

Réa Adulte’ 102848 135,09 45,0
Réa. En pédiatrie” 515,70 253,85 25,0
' 232.40| 264,75] 58,0

Service X

38% de 'objectf 2008

| | =0

‘E_ 200 1 :Z; ------------------------------------------------- -H-h‘:: -------
Conhsp FAMANOR SHAsituée dans: te-temps
Ec____ﬂ Tt T T R R L L T R S R e R T R e

THO3 T TR O OTEIE TS TR OT3E O TEEE O THE TS TIOE TAOE O THDE TR THE TEDE T T TR
I_Rga_m 84,35 HE2BR -5X0s 5558 80,1 Eg8E #5505 16347 12741 13S0 485% 95520 1E550 4BQSS  #ES5EE 180D (23155 204 3BT

"UF w4173 RAs CHRLU = Touses les reanimasions du CHEU de Lie (Lnikes dheserg + “Rés enp {orites dhebergement;:
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TdB consommation des anti-infectieux
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Stratégie de diffusion

correspondants medicaux

responsables médicaux

g encadrement paramedical
directeurs délégues

présentation et discussion en réeunion :
- des correspondants (« Comités d’Activité »)
- des parameédicaux par batiment
(« Groupes hygiene »)
- du CLIN
- aux instances (TdB globaux)
Intranet



Une occasion d’échanges ...

— Correspondant medical

<~

Staff médical et
paramédical

Diffusion large des TdB
Propositions d’'actions

<
e T
\ opérationnelles
1 slogan spécifique :

“1JOUR =1 FLACON"™



2003 2004 2005 2006 S1-2007

1 Anti-SARMITT SHA—A— Ice de SARM
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1,2

0,8

0,6

0,4

0,2



TdB de survelillance spécifiques (1)



TdB de survelillance spéecifigues (2)

Service de Médecine Néonatale - CHRU de Lille

Surveillance des Infections Nosocomiales sévéres T3/2007

Les patients

Répartition des localisations infectieuses

patients jours
Classes d'ages gestationnels sortis d'hospitalisation (JH) Autres
. 18%
moins de 28 SA 16 396 : Inf pulmonaires
28a32SA 64 1 668
33a36SA 77 1 553 ) )
plus de 36 SA 76 817 Enterocolt
Globalement 233 4434
Incidence des IN
/ 100 patients [1C95%] /1000 JH [IC95%]  nb
Toutes infections séveres 6,0 [35-101] 3,2 [,5-48 14 Microrganismes isolés lors des infections / portage s
Infections détaillées par site [Wllinfections [Crortage
Pulmonaires 0,9 [01-34] 0,5 [00-11] 2 Staphylocoques & coag, négative
Reliées au cathéter 3,0 [13-64] 16 [04-27 7 Staphylococcus aureus |
Septicémies primaires 1,3 [0,3-4,0] 0,7 1[0,0-1,4] 3 Streptococcus }
Synd. cliniqgues a hémoc.nég. 0,0 [-1 0,0 1[0,0-0,0] 0 Enterococcus :
Entérocolites 1,3 [0,3-4,0] 0,7 1[0,0-1,4] 3 Pseudomonas aeruginosa |
Autres (neuroméningées, ostéo-articulaires, ...) 1,3 [0,3-4,0] 0,7 [0,0-1,4] 3 Enterobacter :
Autres !
Portages de Staphylococcus aureus 0,0 [-1 0,0 [0,0-0,0] 0 portage Stapylococcus aureus |
0 2 b diolat 6 8
/100 dispositifs [1C95%] /1000 J expo dispo [1C95%] n_b nb disolats
Pneumopathies trachéale 16 [03-62] 58 [00-138 2 Consommation de Solutés Hydro-Alcooliques (SHA)
assoc. a la ventilation nasale 24 [04-79 6,2 [00-14,7]
Infections sur cathéter 28 [1.2-59 46 [12-79 7
Incidence des infectés
Classes d'ages gestationnels / 100 patients [1C95%] /1000 JH (co5%l  nb
moins de 28 SA 6,3 [0,3-32,3] 25 [00-75 1
28a32SA 14,1 [7,0-255] 54 [1,9-89 9
33a36SA 3,9 [1,0-11,7] 1,9 (0983 3
plus de 36 SA 53 [1,7-16,9] 49 [01-97 4
[Ratio infections / Infectés . 11] TdB validé le  27/09/2007
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Conclusions

Large diffusion d’indicateurs dans les unités
performance dans la lutte contre les IN (2006 ...)

élargissement a d’autres indicateurs demain ...
vigilances
autres indicateurs IPAQH

Information et explications

Mesure objective du risque infectieux
diminution
mais ... encore du chemin a parcourir



