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ENQUETE DE RECENSEMENT DES CAS DE COVID-19
CHEZ LES PROFESSIONNELS EN ETABLISSEMENTS e+ publique
DE SANTE (SPF/GERES/CPIAS * @ france

*. ® Sante

24 358 cas de COVID-19 chez les PES ont été déclarés de

- L _ Catégorie
maniéere agrégée entre le ler Mars et le 12 Avril 2020

. Nombre de| % parmi les
professionnelle

cas PES
20592 8,1
Hion 17 991 10,9
3 5706 6,3
= Interne 2 389 7,3
(e L
2. 534 4,2
Autre
professionnel
soignhant 9 693 7,6
g Autre
: Semaine professionnel
. , , non soignant 9433 3,9
Nombre de PES atteints de la COVID-19 déclarés dans les 17 769 NA
établissements de santé participant, par semaine, depuis le 13 avril
2020 (données au 22 septembre 2021, N= 63 289 ), France 84 897 9,1
87 647 professionnels en établissement de santé (PES) infectés ont été Nombre et proportion de PES-COVID-19 infectes, par categorie

) ~ L professionnelle, parmi les PES des ES participant depuis le
recensés par notre enquéte pour la période du 1°" mars 2020 au 22 1er Mars 2020 (données du 22 Septembre 2021), France

Septembre 2021’ Source de données pour le nombre total de professionnels par catégorie professionnelle par région : SAE, données
https://www.santepubliquefrance.fr/etudes-et-enquetes/recensement-national-des-cas-de- 2019
covid-19-chez-les-professionnels-en-etablissements-de-sante Nb : Les cas survenus parmi la catégorie professionnelle « éleves » (N=2 750) n'ont pas été pris en compte dans cette

analyse, en 'absence de dénominateur connu.
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SIGNALEMENTS : EVOLUTION DU NOMBRE D’ES
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Nombre ES ayant réalisé au moins 1 SIN dans Ijpnnée
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NOMBRE DE SIGNALEMENTS DE CAS GROUPES DE COVID-19 NOSOCOMIAUX
(PATIENTS / PROFESSIONNELS), PAR SEMAINE DU 1ER CAS, 02/20-08/21 -® o publique
(N=3901). o’ ® France
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C1,2 et 3 : périodes de confinement
V : lancement de la vaccination chez les PS
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INDICATEURS SURVEILLANCE ET PREVENTION DES *, ® Santé
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IAS ET DE LA RATB e @ France
Conso ATB Dispanibiits
Ville DEL/ACEIA! SNDS Géodes Par région, département

Prescriptions/1000H/j glon, dep
DDJ/1000 Résid./)
Prescriptions/1000 Résid./J SNDS Géodes 2022 , ,
EHPAD DDJ/1000J Heb Spares Rapport Spares I I G
Géodes
ES DIDIIBTO Uit Spares Rapport Spares Par région, type d’ES

Part des ATB large spectre

Disponibilité

% RC3G (BLSE) chez E. coli / urines
Ville/Ehpad % R FQ chez E. coli / urines PRIMO Régional

Géodes

% R carba (carbapénémase) chez Entérobactéries / urines Rapport PRIMO

DI SARM/1000JH

ES DI K.pneumoniae RC3G (BLSE) /1000JH SPARES gaec’ds:‘t SPARES E:rg'tonae' JES
DI entérobactéries R carba (hors Res naturelle)/ 1000JH PP P
Indicateurs EARSNet Rapport SPARES .

= % de résistances au sein de 7 espéces / hémocultures P EARSNet Nefetial
5 . . A . i

ES % cas secondaires/cas BHRe signalés e-SIN SpF Bilan annuel e-SIN loiel

% d’épisodes BHRe avec cas secondaires E-SIN Lettre du SIN
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Bactériémies sur CVC en incidence SPIADI Rapport SPIADI Région

réanimation adultes Bactériémies sur CVC/1000 J-CVC Type ES

Bactériémies sur CVC Hors incidence SPIADI Rapport SPIADI Région

réanimation Bactériémies sur CVC/1000 JH Type ES

ISO A définir SPICMI Rapport SPICMI Régional/type de
chirurgie

Ehpad N FHA/résident/j PRIMO Rapport PRIMO Régional

ES et ESMS -N FHA observées/patients/100 situations Audit Pulp friction Rapport MATIS Régional

-% patients/résidents déclarant avoir eu une
information sur Hygiene des Mains

ES % observations pose/manip KT (P et C) OBSERVA4 Rapport SPIADI Régional
respectant points critiques

ES % d’antibioprophylaxies préopératoires SPICMI Rapport SPICMI Régional/type de
conformes aux indications de la SFAR chirurgie
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« CAMPAGNE DE COMMUNICATION/PROMOTION DE LA SANTE
* Objectif : Augmenter le niveau de connaissances et de sensibilisation de la
population et des PS au BUA et a ’'ATBR
« En 2022 : campagne pédagogique visant les PS, En 2023 : grand public

« COORDINATION SPF DE LA COM POUR LA PROCHAINE SEMAINE MONDIALE
DE SENSIBILISATION A L’ATBR / 18-24 NOVEMBRE 2021

* Dossier de presse, BEH thématique, Mise a jour Géodes...

« SYNTHESE ONE HEALTH CRU 2021!

. , &
. °,® SaElt'e o
- .e o Publique

an‘)m . anses 3 *ﬁl‘As_surance .". France

e — Maladie .
ECOANTIBIO

EN 2 ' H A S

GOUVERNEMENT ; ONERBA % P

s ! Inserm AGENCE FRANCAISE RESEAU ‘SF2H %W

:M—,.......__.. pour LA BIODIVERSITE BEP[NE
: ~ : -Bog ias R S
REPiaS REPISS RePidS o cdc  Santé.

13



*. ® Sante

ACTUALITE SPF/IAS ET RATB +® o publique

e @ France
[ ]

- MNIAS EVOLUTIONS

14



MNIAS :
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DECRET NO 2017-129 pu 3 FEVRIER 2017 RELATIF A LA PREVENTION DES ‘o i IF’”b”que
INFECTIONS ASSOCIEES AUX SOINS ® ¢ rrance

LETTRE DE MISSION
« Mission confiée par le MSS a Santé Publique France

MISSIONS NATIONALES PILOTEES PAR SPFRANCE ET
DELEGUEES AUX CPIAS :
« Consultation nationale
 Comité d’experts : CMNIAS qui a défini 5 missions
« Appel a projet aupres des Cpias selon cahier des charges (cf CNR)
« CPias nommeés pour 5 ans
« Evaluation annuelle par le CMNIAS

MNIAS NON DELEGUEES :
« Signalement IAS
« ENPen ES et Ehpad
« Promotion de la vaccination, couverture vaccinale (MSS/SpF)
« Surveillance des consommations ATB en ville (SNDS)

15 15
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Elle setiendra l6// octobre prochain au
Palaig'des Congees de.Jauss, Cette journée
sera l'occasion de mettre en lumiére les

résultats obtenus grace aux outils de LES AGENDAS DU RéPIAS

surveillance et d'observation. i
VOIR TOUS LES EVENEMENTS

NEWSLETTER MENSUELLE

Je m'inscris !

NOS ACTUALITES
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EN 2023 : RENOUVELLEMENT DES MNIAS + MISSIONS *, ® Santé
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NATIONALES DES CRATB «* o France

0 CRAtb : INSTRUCTION N° DGS/Mission antibiorésistance /DGOS /PF2
/IDGCS /SPA /2020/79 du 15 mai 2020 relative a la mise en ceuvre de la
prévention de I’antibiorésistance sous la responsabilité des agences
régionales de santé (7 CRAtb en 2021) fait suite a I'instruction de 2015 sur
les référents RATB en ARS

0 2023 mise en place des Missions nationales des CRAtb pilotées par SpF
(Stratégie nationale a venir 2022)

O Le champ actuel de certaines missions nationales des CPias seraient ainsi
élargies au volet bon usage des antibiotiques. Ces missions nationales
deviendraient des missions communes CPias-CRAtb pilotées par SpF.

O Les objectifs de ces missions seront définis par le Comité d'experts « Missions
nationales Prévention des Infections et de I’Antibiorésistance », qui prendra la
suite de I'actuel comité d'experts « Missions nationales Infections associées
aux soins ».
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Calendrier prévisionnel MNIAS-RATB
Etapes réglementaires

Publication actualisation textes CPIAS, CRATB, MNIAS...
Stratégie nationale de santé/Instruction aux ARS
Comité des missions nationales

Mise a jour des membres/DPI

Réunions Comité des missions nationales

Consultation publique sur les missions nationales
Consultation (préparation/courriers/réception des réponses)
Analyse et synthése des réponses par SpFrance/CMN
Appels a projets Missions nationales

Rédaction des appels a projet MNIAS/RATB
Publication des appels a projet

Réponses des CPIAS/CRATB

Evaluation des projets soumis

Annonce CPIAS/CRATB retenus

oct

2021

nov

déc

janv  févr mars avr

mai

2022

juin - juil

aolit sept

oct

nov

déc

2023

janv  févr mars
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- ENP A VENIR
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e 2022 (mai-juin) : Enquéte nationale de prévalence des IAS et des traitements ATB en
établissement de santé

- Allegement de la partie sur la consommation ATB
- Ajout de questions spécifiques des épisodes de COVID-19

e 2023 (mai-juin) : Enquéte nationale de prévalence des IAS et des traitements ATB en
Ehpad

e 2021 (T4) a 2022 (T4) : Enquéte longitudinale des IAS en Ehpad pilotée par PRIMO
- Estimer l'incidence des IAS en Ehpad

- Produire les données nécessaires a I'estimation du fardeau des IAS en Ehpad a partir de données de
prévalence

& Enquétes en cohérence avec les protocoles européens (ECDC)

20
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Application Web pour I’acquisition et la restitution des données recueillies dans le cadre

des enquétes de prévalence

& En ES et en Ehpad

% Pour les ENP ou enquétes
de prévalence locales

& Pour les établissements
tirés au sort ou non

°(PrevIAS X

ccuell

Enquéte de pré
Wfections associ

Accueil

de

Questionnaire
établissement resident

Questionnaire patient /

établissements

Gestion des questionnaires

Gestion des questionnaires
patients

CENTRE HOSPITALIER DE
VALENCIENNES

590000618

Rapport Guides &
automatisé outils

Controle de cohérence

Doublons supposés : 0 Incohérences : 0

Information sanitaire

Questionnaire
établissement

Complétez les caractéristiques de
I'établissement enquété en renseignant
s informations administratives, les
capacités d'accuell et lorganisation de
la prévention et du contréle des
infections

Questionnaire Patient
/ Résident

Complétez les caractéristiques de
chaque patient ou résident enquété en
précisant le séjour, les dis ifs
Invasifs, les traitements anti-infectieux
administrés et les infections actives le

jour de l'enquéte

- -

Rapport automatisé

Générez une analyse descriptive des
données validées de [ensemble des
patients ou des résidents de votre
établissement

.50

NS i

Guide et outils

Consultez les guides méthodologiques,
les questionnaires, les documents de
formation et les FAQ nécessalres 4 la

mise en ceuvre des enquétes de
prévalence
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ENP en Ehpad 2023 o o France

Mise en
production de
I'application

Q4-2021 Q2-2022

Protocole Validation'du | Période d’enquéte Cléture Validation | Analyse des | Premiers
ECDC-PPS protocole ENP en ES ENP enES | + Tessy données | résultats
2022 ENP en ES mai — juin fin (ECDC)
septembre

Constitution du Réunion du groupe de travail ENP en ES

groupe de travail
ENP en ES 2022 Période d’enquéte Cléture
ENP en Ehpad ENP en Ehpad
mai — juin fin septembre

Constitution du Réunion du GT ENP en Ehpad

groupe de travail
ENP en Ehpad 2023
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Remerciements a tous les partenaires : MNIAS,
CPIAS, EOH/EMH, SF2H, SPILF, membres de
GTs...

Mercl de votre attention

Santé publique France, Direction des maladies infectieuses

Unité NOA



