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CONTEXTE DE LA PREVENTION DU RISQUE INFECTIEUX
S B 2

Communautaire : Cf. COVID et autres pathologies infectieuses

Infections Associées aux soins
Gravité : 4¢me cause de déces a I'hopital
Socio-économique : surcolt moyen total chiffré >10 000 euros / cas et accroissement de

la DMS > 6 jours
\/ =
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CONTEXTE DE L'ANTIBIORESISTANCE

T )
W c.:\\\t\‘.\\‘;\\ I

" En 2050, a 21 ans,
Chloé décedera suite

aune inf%.cti‘on urinaire.
~ +
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Part croissante
des infections a
BMR en dehors de
tout contexte de
soins (2015 : 37%)

Dans 30 ans, la résistance aux antibiotiques
causera

Dans 30 ans, la résistance aux antibiotiques
causera par an.

OMS : en 2050, la 1eére cause de mortalité dans le monde sera les infections a bactéries multi-résistantes 04/05/2022



CONTEXTE DE L'ANTIBIORESISTANCE

ANTIBIORESISTANCE : UNE MENACE MONDIALE r@v?n @ &\ é}

L T ] tion d'antibioti
L'antibiorésistance est une menace mondiale qui a des conséquences e:::,:,::,UT;?:“:;;B;;—:WO“;:‘:“
sur la santé humaine, la santé animale et 'environnement. rémergence des bactéries résistantes
Elle menace 'ensemble du vivant, partout dans le monde.

dans tous les écosystémes (humains,
animauyx, sols, eaux..) et compromettent
I'efficacité des traitements pour les

u humains et les animaus.

B B

HMEDECINE" OF VILLE
ET EN ETABLISSEMENTS
DE SANTE
Antibioligues

Prescription
d'antibictiques
—_

Transmission/circulation
des bactéries antibiorésistantes

Lo rejet de détergents désinfectants
et métaux lourds dans Menvironnement
pourrait favariser 'apparition et la

persistance de bactéries résistantes,
* Et autres prescripteurs ;

sages-femmes et chirurgiens-dentistes

Stnrce  portafidocorentaine sartepubiossirance b el -phifve-corauh el ndernet_recherche/ SPFOOCCT1SI0

OMS : en 2050, la 1ére cause de mortalité dans le monde sera les infections a bactéries multi-résistantes
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Prévient aussi les infections

Impact direct ou indirect sur I'antibioresistance (Ex : vaccination
contre le pneumocoque)

e Nlonde

3 mai 2022

s doses de v ols et la polio
dans le cadre cination lal s des centres de
santé & Sanaa bre 2021. M NADOLU AGENCY
VIAAFP



ESPRIT DE CETTE STRATEGIE NATIONALE
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Bon usage des

Prévention de I'infection antibiotiques

5) @ WX +
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ESPRIT DE CETTE STRATEGIE NATIONALE
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UNE PETITE REVOLUTION : DECLOISONNER

La prévention et contrdle de l'infection « actions de bon usage des antibiotiques

Et donc les professionnels de santé qui portent ces actions : hygiénistes « infectiologues < autres acteurs

Hoépital <« Secteur médico-social < Ville

Ne plus étres hospitalo-centré pour la prévention et le bon usage (interface ville —hopital)

-—
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AND THE WINNER IS
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MIMNISTERE

DES SOLIDARITES
ET DE LA SANTE

Eped
Sraneair

* STRATEGIE NATIONALE
2022-2025
DE PREVENTION
DES INFECTIONS ET
DE UANTIBIORESISTANCE
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LES ACTIONS PHARES DE CET TE STRATEGIE

ORIENTATIONS STRATEGIQUES

Les orientations stratégiques de la stratégie nationale 2022-2025 de Prévention des Infections
et de I'Antibiorésistance s'organisent donc en neuf axes :

Axe 1: L'appropriation par le grand public des principes de |la prevention des infections et de
I'antibiorésistance.

Axe 2 : Du citoyen usager du systeme de santé au professionnel du secteur de la santé : une

continuité neécessaire a la prévention des infections et de I'antibioreésistance.

Axe 3 : Renforcement de la prévention des infections et de l'antibiorésistance auprés des
professionnels de santé tout au long du parcours de santé du patient.

Axe 4 : Renforcement du maillage territorial de la prévention et du contréle de I'infection et du

bon usage des antibiotiques.
Axe 5: Utilisation partagée des données de santé et de surveillance au service de |'action.
Axe 6 : Pour une recherche innovante et attractive.

Axe 7 : Développer une dimension « préservation de l'environnement » dans les actions de
prévention des infections et de I'antibiorésistance.

Axe B : Valoriser et préserver les produits contribuant a la prévention des infections et a la
maitrise de l'antibiorésistance.

Axe 9: Participer au rayonnement de la France a l'international.
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GOUVERNANCE EN PRATIQUE
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Décret a venir

National

Mission -

MINISTERE

ministérielle &uuume
«PlA» & Régional AV

@ Agence Régionale
Bretagne

ARS en coordination avec 'Assurance Maladie:
pilote la mise en ceuvre régionale de la Comitd Ide
régional de pilotage transversal avec
politique nationale de prévention de ” I'ensemble des acteurs de |a prévention de h
m:mum& Antibiorésistance
linfection dont les 145, bonusage des
antibiotigues

ARS: Agenceregionale de santé

ATB: Antiblothérapie

CPias: Centre d”appui pour la prévention des infections
associées aux soins

EMA: Equipe multidisciplinaireen antibiothérapie
EMH: Equipe mobile d"hygiéne

ECH: Equipe opérationnelle d’ hygsene

ES: Etablissement de santé

EHPAD: Etablissement d'hébergement pour personnes
dgées dépendantes

1A5: Infections assockées aux soins

Territorial

PIA + Circulaire 15 mai 2020 relative a la mise en ceuvre de la prévention de I'antibiorésistance sous la responsabilité des agences régionales de santé 04/05/2022



OBJECTIFS QUALITIFS EN PRATIQUE
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GRAND PUBLIC (IN)FORME ET ACTEUR (PCl et BUA)

Le grand public a acquis et maintient un socle de connaissances sur les
grands principes de la prévention des infections (en particulier pour
I’nygieéne des mains, I'hygiéne respiratoire, la vaccination) et bon usage
des antibiotiques (« les antibiotiques juste ce qu'’il faut et quand il faut »)
Contribue a I'évaluation des pratiques au cours et a la suite de sa prise
en charge.
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OBJECTIFS QUALITIFS EN PRATIQUE
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PROFESSIONNELS DE SANTE DES 3 SECTEURS

« a acquis et maintient un socle de connaissances sur les infections et
sur les moyens de les prévenir : connaissances génerales, prévention
de la transmission croisée dont les précautions standard et
complémentaires, prévention des infections liées aux actes invasifs,
vaccination ainsi que sur les mécanismes d’apparition et de
transmission de I'antibiorésistance et sur les grands principes de BUA »

04/05/2022



OBJECTIFS QUALITIFS EN PRATIQUE
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PROFESSIONNELS DE SANTE DES 3 SECTEURS

« doit améliorer ses pratiques dans la PCIl et BUA, que ce soit a l'aide
des différents outils ou dans le cadre de la mise en place de
programmes d’actions tout au long du parcours santé du patient »

04/05/2022



OBJECTIFS QUALITIFS EN PRATIQUE
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MINISTERE ]
DES SOLIDARITES
ET DE LA SANTE
Liberté
Ezalité =
Fraternité '~Q)
| e
LES STRUCTURES REGIONALES
ﬂ r « Les structures régionales (CRAtb et CPias) en charge de développer
— les actions de prévention des infections et de I'antibiorésistance en

» Z’ région sont opérationnelles et coordonnées par les Agences régionales
F8) /\ F4B) de santé (ARS) »

Bretagne

Centre d'appui pour la prévention
des infections associées aux soins

Financement 04/05/2022




OBJECTIFS QUALITIFS EN PRATIQUE
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RESTITUTION DE DONNEES

« Des données de surveillance des infections communautaires et des
IAS existent, sont interprétées et accessibles aux professionnels
concernés et au grand public ; elles guident les actions de prévention,
d’'information et de formation.

L'évaluation de lI'impact de ces actions cible la transmission croisée des
microorganismes (notamment les bactéries multi- et hautement
résistantes aux antibiotiques), la prévalence et l'incidence des infections
associées aux soins (notamment celles liées aux actes invasifs) ainsi que
le volume et la pertinence des antibiothérapies »

Financement 04/05/2022



OBJECTIFS QUALITIFS EN PRATIQUE
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RECHERCHE
BT T3 «Une recherche innovante est menée en matiere de
; W | PCl et de BUA »

Vous pouvez tous et toutes participer a des actions de

" "’V‘ TN « recherche » :

- au titre d’évaluation des pratiques ou des dispositifs
- impact populationnel......

04/05/2022



OBJECTIFS QUALITIFS EN PRATIQUE
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L'impact environnemental des actions est pris en compte dans la
prévention des infections et de I'antibiorésistance.

:DLIRSE%?EJX Les vieux antibiotiques restent disponibles et I'arrivée sur le marché des
UTILISONS-LES nouveaux produits luttant contre I'antibiorésistance est facilitée.
MIEUX.

Le rayonnement de la France a l'international en matiére de lutte contre
I'antibiorésistance est renforcé

04/05/2022



UN FOCUS

les liens entre PCl et BUA
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AGEIONR8: Mettre en place un suivi de la

synergie d'actions au niveau regional des
CPias et des CRAtb ainsi qu'au niveau local
des EMA/référents/EMH/EOH, notamment
par les futures missions nationales pilotées
par Santé publigue France, en soutien des

'l\

CRAtb

Corirne Ritgponsl Mhhﬂm

: Renforcer la synergie entre les actions de prévention et
contréle de I'infection et les actions de bon usage des antibiotiques

actions des CPias et des CRAtb, wvia les indi-
cateurs inclus dans les rapports d'activites
annuels des CPias et des CRAtD.

Pilotes : MS5/MMPIA et Santé publique
France, en lien avec les ARS

CPIas

Brefagne
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UN FOCUS : les liens entre PCl et BUA

coias

Bretagne

Canfre &'0ppui pour Io prévention
des infections associses aux soins

= eszin) signalement

*IDEmutualisere=sien Ehpad

s Coordinatien regiendls EOH
= Cap Breizh Main
* EPP enlien avec la FC
e R E el e
+ Survelllance epidemiclogigque
s lienavec missions nationales

s RREVA
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UN FOCUS : les liens entre PCl et BUA

coias

Bretagne

Canire ' oppui pour ko prévention
des infections associses aux soins

= eszin, signalement
«  Animation resequ

| DEmUtudlise-e=s'en Ehpoad raférants =n ATE

s Coordingtien regiendl=EOH

« Animeation resecu des Equipes

+ Cap Breizh Main Multidisciglinaires en ATE

s+ ERPP enlienavee |a PG * Creation resequ de MG

: PO : farmes en AlB
= Survelllanceepidemiclogigue

+ Organizdation jaurnee régisnale

s lienavec missions nationales =
annuelledes referents en AlB

= RREVA
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UN FOCUS : les liens entre PCl et BUA

coias

Bretagne
e * Promouveir et
coordonner les actions de
PCI et BUA au niveau régional
dans les 3 secteurs de soins
( la ville, ES, EMS) et les usagers

s ErEinREignalement
S DEUTUEI Ee e s e e

HGoordinaticnresenadls * Communication, site internet
Antibiotiquesbretagne.fr
s CapBreirhiain

: _ * Anadlyse des données épidémiclogiques
+ ERERenlienavec |d B

: P * Recherche appliquée
= SUrvelllanceepidemio PPI4

* Lien avec tutelles (ARS) :

“En avec missiensnat i . S
COPIL Antibiologie, COPIL Vaccination

= RREVA . o
* Journées régionale Lutte contre
= Eicd I'Antibiorésistance
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AND THE WINNERS ARE.....

Indicateurs

Prévention des infections

Couverture vaccinale contre la grippe des professionnels de sante de
ville

Cibles a I'horizon 2025

= 80 % d'ici 2025, au miveau
naticnal

Couverture vaccinale contre la grippe des professionnels de santé en
etablissements de sante

= [0 % d'ici 2025, au niveau
national

Couverture vaccinale contre la grippe des professionnels de santé en
etablissements et services médico-sociaux

= 70 2. d'ici 2025, au niveau
national

@ (Exemple de message) Plus de 80 % des professionnels de santé en ville sont vaccinés contre

la grippe ; la cible nationale est atteinte.

Mombre de frictions avec un produit de déesinfection des mains en
EHPAD, réalisées par les professionnels de sante

> 4 frictions/résident/jour
d'ici 2025, av niveau national
et dans toutes les régions

@ La friction des mains avec des solutions de désinfection des mains par les professionnels de santé
en charge des résidents en EHPAD a atteint la cible nationale dans notre région.

Friction des mains avec un produit hydro-alcoolique declarée
par les professionnels de sante en établissement de sante et en
etablissements medico-sociaux aprés avoir touché le patient

=90 % d'ici 2025, au niveau
national et dans toutes les
régions

Frequence moyenne de frictions des mains avec un produit de
désinfection des mains par les professionnels de sante, observees par
les patients avant un acte de soin

= 90 % d'ici 2025, au niveau
national et dans toutes les
régions

04/05/2022




AND THE WINNERS ARE.....

HEO

@ Flus de 90 % des professionnels en établissement de santé se frictionnent les mains avec un
produit de désinfection des mains guand vne hygiéne des mains est indiguée ; la cible nationale
est donc atteinte dans notre région.

Proportion de patients hospitalisésfrésidents déclarant avoir regu une > 80 % d'ici 2025, au niveau
information concernant I'hygiéne des mains national et dans toutes les
régions

@ Plus de B0 % des patients hospitalisés/résidents ont regu une information concernant I'hygiéne des
mains ; la cible nationale est donc atteinte dans notre région.

Proportion d'observations respectant les points critiques de la pose > 80 % d'ici 2025, au niveau
d'un catheéter vasculaire peripherique national et dans toutes les
régions

@ La pose d’'une perfusion chez les patients hospitalisés respecte les bonnes pratiques de prévention
des infections dans plus de 80 % des cas; la cible nationale est atteinte dans notre région.

Proportion d'antibioprophylaxies pré-opératoires conformes aux =90 % d'ici 2025, au niveau
indications selon les recommandations nationales national et dans toutes les
régions

@ Certaines interventions chirurgicales nécessitent de prescrire des antibiotiques pour diminuer
le risque d'infection suite 3 l'opération. Les pratiques concernant ces traitements antibiotiques
étaient optimales dans plus de 90 % des cas dans les établissements de santé de notre région,
permettant d'atteindre la cible nationale.

Proportion de préparations cutanées des opéres correctes (indicateur > 80 % d'ici 2025, au niveau
& venir) national

@ La préparation cutanée avant intervention chirurgicale respecte les bonnes pratiques de
prévention des infections dans plus de 80 % des cas dans les établissements de santé ; la cible
nationale est atteinte.

04/05/2022




AND THE WINNERS ARE

Indicateurs
Cibles a 'horizon 2025

Infections associées aux soins

Incidence des bactériemies sur catheters centraux en réanimation en < 1 bacténemie pour
établissements de santg 1000 journees-catheters, tous

les ans, au niveau national et
'% dans toutes les régions
o
\ =
® Les septicémies nosocomiales dues a des perfusions restent rares dans les services de réanimation

de notre région ; la cible nationale est atteinte.

Incidence de certaines infections du site opératoire (indicateur en A définir

12 items PCI cours de construction)

® Les infections nosocomiales évitables suite a une intervention chirurgicale restent rares dans notre
région ; la cible nationale est atteinte.

04/05/2022




AND THE WINNERS ARE.....

Objectif de réduire la
consommation d’ATB en ville de -
25% par rapport a 2019 d’ici 2025

Indicateurs

Cibles 3 Fhorizon 2025

Bon usage des antibiotiques
Nombre de prescriptions d'antibiotiques délivrées en ville < 650 d'ici 2025, au niveau
(pour 1000 habitants et par an) national et dans toutes les
régions

® Le nombre de traitements antibiotiques prescrits a des patients non hospitalisés a baissé de xx %
depuis 2019 dans notre région ; la cible nationale est atteinte.

Consommation d'antibiotiques en établissements de sante Reduction d'av moins 10 %

(en nombre de doses definies journalieres/1 000 journées entre 2019 et 2025, au niveau

d’hospitalisation) national et dans toutes les
regions

@ La quantité d’antibiotiques prescrits a des patients hospitalisés a baissé de xx % depuis 2019 dans
notre région ; la cible nationale est atteinte.

1100

1000

800

Preseriptions pour 1000 habitants/an
[ ]
it
(-]
=]
o~
'y!

2010 | 2012 2014 | 2016 20 04/05/2022

Source : données SNDS. analyse Santé publique France



AND THE WINNERS ARE.....

6 items BUA / Rce
bactérienne

Indicateurs
Cibles a 'honzon 2025

Résistances bactériennes aux antibiotiques ou antibiorésistance

NB : Les mesures de prévention f contrdle des infections et celles promouvant le bon vsage des
antibiotigues mettent souvent plusieurs années & réduire Mincidence de l'antibiorésistance.

Proportion d'Eschenichia coli résistants aux céphalosporines = 3 %, tous les ans, au niveau
de 3* génération (C3G) dans les urines en ville national et dans toutes les
régions

@ Les infections urinaires dues a des colibacilles résistants a de nombreux antibiotiques, qui sont
plus difficiles a traiter, restent rares dans notre région chez les patients non hospitalisés ; la cible
nationale est atteinte.

Proportion d'Eschenchia coli résistants aux céphalosporines < B %, tous les ans, au niveau
de 3* génération (C3G) dans les urines en EHPAD national et dans toutes les
régions

@ Les infections urinaires dues i des colibacilles résistants 3 de nombreux antibiotiques, qui sont
plus difficiles a traiter, restent pev fréquents dans notre région chez les résidents en EHPAD ;
la cible nationale est atteinte.

Proportion de SARM chez Staphylococcus aureus isolés =10 %, tous les ans, au niveau
d'hémocultures en établiszements de santé naticnal et dans toutes les
régions

@ Les septicémies dues 3 des staphylocoques dorés résistants 3 de nombreux antibiotiques, qui sont
plus difficiles a traiter, restent pev fréquentes dans notre région chez les patients hospitalisés ; la
cible nationale est atteinte.

Proportion de souches résistantes aux carbapénémes chez < 1%, tous les ans, au niveau
K. pneurncniae isolés d’hémocultures en établissements de santé naticnal

@ Les septicémies dues a certaines bactéries résistantes a presque tous les antibiotiques, qui sont
tres difficiles a traiter, restent rares chez les patients hospitalisés ; la cible nationale est atteinte.
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CONCLUSION
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Une priorité nationale (voir plus) dont VOUS étes acteurs sur le terrain

A

CPias

A decliner dans vos territoires en partenariat avec les acteurs de B
terrain et régionaux @

CRAtb

t-mih.—n-l-mml—.u-q—-
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MERCI DE VOTRE ATTENTION
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