Recommandations du Haut Conseil de
la santé publique relatives aux
Infections associées aux soins et aux
bactéries résistantes aux antibiotiques

Bruno Grandbastien

Haut Conseil de la santé publique (HCSP)
Commission spécialisée « sécurité des patients » (CsSP)
CHRU de Lille
Service de Gestion du Risque Infectieux et des Vigilances (SGRIVi), Lille

Conseil dela
Santé -
publiqe  HAUT CONSEIL DE LA SANTE PUBLIQUE CsSP - 1



Le Haut Conseil de la santé publique

* Organisme public d’expertise
* Fonctionnement en commissions
specialisees et groupes de travalil
permanents
— Commission spécialisée : « Securité des
patients : infections nosocomiales et autre

evenements indésirables liés aux soins et aux
pratiques » (CsSP)

— CsSP créee en féevrier 2009
— ... avec poursuite des missions du CTINILS
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Les nouvelles recommandations

* Prevention du risque infectieux

— Prévention de la transmission croisée

— Actualisation des recommandations Clostridium difficile

— Désinfection des sondes d’échographie

— « Surveiller et prévenir les IAS » (actualisation des « 100 recos »)

» Gestion de micro-organismes émergents

— Maitrise des ERG en établissement de santé
— Bactéries hautement resistantes aux ATB importées

* Risque infectieux dans la communaute

— Prise en charge et prévention des infections cutanées a S. aureus
résistant a la méticilline (SARM Co)

— Prévenir 'émergence des entérobactéries BLSE et lutter contre
leur dissémination (cible E. coli BLSE CTX-M)
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Les nouvelles recommandations

* Prevention du risque infectieux

— Prévention de la transmission croisee

— Actualisation des recommandations Clostridium difficile

— Désinfection des sondes d’échographie
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revention de la transmission croisée :
précautions complémentaires contac

 « Commande » du CTINILS
geree par la SFHH + partenariat large

. Guide telechargeable :
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Recommandations nationales.

RECOMMANDATIONS D'EXPERTS

Prévention de la transmission

> PREVENTION DE LA TRANSHISSION CROISEE
»

croisée : précautions
complémentaires contact

> LA QUALITE DE L'AIR AU BLOC OPERATOIRE - 2004

Consensus formalisé d'experts
Awil 2009

N

RECOMMANDATIONS SFHH

> INFECTIONS ASSOCIEES AUX SOINS : GUIDE D'AIDE A LA
COMMUNICATION - JUIN 2010
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Prévention de la transmission croisée :
précautions complémentaires contact

« CO, groupe des experts, groupe de lecture
multidisciplinaires

 Message principal :

Précautions standard 2009
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« Surveiller et Prévenir les IAS »

* AutoSaisine du CTINILS / CsSP
* rapport télechargeable - ...

[———

Avis et rapports récents

Www.hcsp. fr

e Sécurité sanitaire
o Maladies

transmissibles
WWW S I l e o Environnement
[ ] [ ] o Systeme de soins,

produits de santé et
pratiques

Sécurité sanitaire > Systéme de soins, produits de santé et
pratiques

Date Titre
01/07/2010 Analyse bibliographique sur la sécurité des patients [détail]

18/05/2010 Dépistage et maitrise des BMR importées par des patients en
provenance de I'étranger
[détail)
Nouvedi | 18/05/2010 Surveiller et prévenir les infections associées aux soins [détail]

leur dissémination

[détail]

02/02/2010 Risques associés a la pratique du packing [détail]

20/10/2009 Mesures d'hygiéne pour la réalisation de la vaccination antigrippale
AHIN1

[détail]

20/10/2009 Recommandations sur la prise en charge et la prévention des
infections cutanées liées aux SARM Co
[détail]
26/06/2009 Projet de décret sur les conditions de réalisation de certains actes
professionnels par les infirmiers ou infirmiéres
[détail]
19/02/2009 Maitrise des entérocoques résistants aux glycopeptides (ERG)
dans les établissements de santé

[détail]
17/10/2008 Désinfection des sondes a échographie endocavitaire [détail]
17/10/2008 Projet de décret relatif aux médicaments a usage humain non

utilisés

http://www.hcsp.fr/explore.cgi/avisrapportsdomaine?ae=avisrapportsdomaine&clefdomaine=3&menu=09
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Maitrise de I’émergence et de la
diffusion des ERG dans les
etablissements de santeé (éts)

« Saisine de la DGS
* rapport télechargeable - ...

Avis et rapports récents

Www.hcsp. fr

e Sécurité sanitaire
Maladies
transmissibles
Environnement
Systéme de soins,
produits de santé et
pratiques
e IMaladies chroniques
e Prévention et
déterminants de la
santé
e Evaluation, stratégie
et prospective

[}

00

Avis et rapports du
Conseil supérieur
d’hygiéne publique de
France.

Avis et rapports du
Haut Comité de Ia
santé publique

Sécurité sanitaire > Systeme de soins, produits de santé et
pratiques

Nouveau

Date Titre
01/07/2010 Analyse bibliographique sur la sécurité des patients [détail]
18/05/2010 Dépistage et maitrise des BMR importées par des patients en
provenance de I'étranger
[détail]
18/05/2010 Surveiller et prévenir les infections associées aux soins [détail]
02/02/2010 Prévenir I'émergence des entérobactéries BLSE et lutter contre
leur dissémination

[détail]

02/02/2010 Risques associés a la pratique du packing [détail]

20/10/2009 Mesures d'hygiéne pour la réalisation de la vaccination antigrippale
AHINA

[détail]

20/10/2009 Recommandations sur la prise en charge et la prévention des
infections cutanées liées aux SARM Co
[détail]
26/06/2009 Projet de décret sur les conditions de réalisation de certains actes
professionnels par les infirmiers ou infirmiéres
[détail]

19/02/2009 Maitrise des entérocoques résistants aux glycopeptides (ERG)
dans les établissements de santé

17/10/2008 Désinfection des sondes a échographie endocavitaire [détail]
17/10/2008 Projet de décret relatif aux médicaments a usage humain non
utilisés

http://www.hcsp.fr/explore.cgi/avisrapportsdomaine?ae=avisrapportsdomaine&clefdomaine=3&menu=09
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Maitrise de I’émergence et de la
diffusion des ERG dans les éts

. Groupe de travail

Bruno COIGNARD (InVS, CTINILS, HCSP)

Michel DUPON (CHU Bordeaux, CTINILS, HCSP-CsSP)
Marguerite FINES (CHU Caen, CNR)

Nicolas FORTINEAU (CHU Bicétre)

Bruno GRANDBASTIEN (CHU Lille, CTINILS, HCSP-CsSP) (Pilote)
Vincent JARLIER (CHU Pitie-Salpétriere)

Roland LECLERCQ (CHU Caen, CNR)

Alain LEPAPE (CHU Lyon-Sud, CTINILS, HCSP-CsSP)
Jean-Christophe LUCET (CHU Bichat, CTINILS, HCSP-CsSP)
Marcelle MOUNIER (CHU Limoges, CTINILS)

Christian RABAUD (CHU Nancy, CTINILS, HCSP-CsSP)
Jean-Michel THIOLET (InVS)
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Maitrise de I’emergence et de la
diffusion des ERG dans les éts

e Cible des recommandations

— Enterococcus faecium résistant aux glycopeptides
(E. faecalis rarement épidémique en France)

— mécanismes de résistance portés par les génes vanA ou vanB
— préléevements a visée diagnostique (vs dépistages systématiques)
mais particularité des coprocultures réalisées en hématologie

 Recommandation d’une organisation
préealable

— soins
— laboratoire
— évaluation médico-économique

Conseil dela
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Maitrise de I’emergence et de la
diffusion des ERG dans les éts

ool o do anrcaques éitants s ghcspepne

« Confirmation du caractere émergent
des ERG

* Prise en charge différencieée :

— ldentification au cours d’une hospitalisation
* urgence sanitaire : arrét des admissions et limitation des sorties
» précautions complémentaires +++ : secteur dédié au cas
- dépistage des sujets contacts
» prise en charge des contacts dans un secteur dédié

— Prise en charge d’un patient connu ERG +
» renforcement des mesures d’hygiéne
« dépistage par prévalence répétée
« évaluation de la situation avec le C-CLIN / ARLIN

H
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Prise en charge et prevention des
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bactéries hautement résistantes
aux ATB importées

. Groupe de travail

Antoine Andremont, CSsP (HCSP),Paris (Pilote)

Chrsitian Brun-Buisson, Centre Hospitalier Universitaire Créteil
Bruno Coignard, InVS, St Maurice

Félix Djossou, Centre Hospitalier, Cayenne

Michel Dupon, CSsP (HCSP), Bordeaux

Sandra Fournier, CLIN central de ’APHP, Paris

Bruno Grandbastien, CSsP (HCSP), Lille

Vincent Jarlier, CLIN central APHP, Paris

Didier Lepelletier, Centre Hospitalier Universitaire, Nantes
Nathalie Lugagne, CHR, St Denis de la Réunion

Patrice Nordmann, Kremlin-Bicétre, APHP, Paris
Christian Rabaud, CSsP (HCSP), Nancy

Delphine Rahib, InVS, St Maurice

H
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Prise en charge et prevention des

uuuuuuu
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bactéries hautement résistantes

e a u x AT B i m p 0 rté e s

. Groupe de lecture

wiqee HAUT CONSEIL DE LA SANTE PUBLIQUE

Eric Caumes, Société de Médecine des Voyages, Paris
— Stephen Harbarth, Hopitaux Universitaires, Genéve
— Roland Leclerc, Centre Hospitalier Universitaire, Caen
— Jean-Christophe Lucet, CSsP (HCSP), Paris
— Marie-Héléne Nicolas-Chanoine, Hopital Beaujon, APHP, Paris
— Patrick Pléziat, Centre Hospitalier Universitaire, Besangon
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Prise en charge et prevention des

bactéries hautement résistantes
aux ATB importées

RECOMMANDATIONS

Dépistage du porage digestf des bactri
sistantes ux import

. Saisine de laDGS -

Avis etrapports récents  Sécurité sanitaire > Systéme de soins, produits de santé et

ratiques
Avis et rapports par P q

/ 4 r -
domaine ]
‘ e Sécurité sanitaire Date Titre
Maladies 01/07/2010 Analyse bibliographique sur la sécurité des patients [détail]

transmissibles 18/05/2010 Dépistage et maitrise des BMR importées par des patients en I

[}

Environnement

00

’ . rovenance de |'étranger
Systeme de soins, P g

produits de santé et i L X X .. X L -
pratiques Nouveau | 18/05/2010 Surveiller et prévenir les infections associées aux soins [detail]
u n

e Maladies chroniques 02/02/2010 Prévenir I'émergence des entérobactéries BLSE et lutter contre
o Prévention et leur dissémination
déterminants de la [détail]
santé ] s . . o
H . 02/02/2010 détail
NV hationisTategie Risques assoc.n‘as ala prath’ue.du .packlng o . [. Ui
et prospective 20/10/2009 Mesures d'hygiéne pour la réalisation de la vaccination antigrippale
AHIN1W
Avis et rapports du [aetail]
Conseil supérieur 20/10/2009 Recommandations sur la prise en charge et la prévention des
d’hygiéne publique de infections cutanées liées aux SARM Co
France. [détail]
26/06/2009 Projet de décret sur les conditions de réalisation de certains actes
Avis etrapports du professionnels par les infirmiers ou infirmiéres
Haut Comité de la [détail]

santé publique 19/02/2009 Maitrise des entérocoques résistants aux glycopeptides (ERG)

dans les établissements de santé
[détail]
17/10/2008 Désinfection des sondes a échographie endocavitaire [détail]
17/10/2008 Projet de décret relatif aux médicaments a usage humain non
utilisés

http://www.hcsp.fr/explore.cgi/avisrapportsdomaine?ae=avisrapportsdomaine&clefdomaine=3&menu=09
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Prise en charge et préevention des
bactéries hautement résistantes
aux ATB importées

« Contexte

— épidémies d’infections a Klebsiella pneumoniae
resistantes aux pénemes avec carbapénémase KPC

— Lien +++ avec des patients transférés d’hopitaux
étrangers

— Lancet ID 2010

Articles I

Emergence of a new antibiotic resistance mechanism in > W
India, Pakistan, and the UK: a molecular, biological, and
epidemiological study

rthikeyanK Kumarasamy, Mark A Toleman, Timothy R Waish, jay Emgarla, Fafhar
N

N, Ar
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Prise en charge et prevention des
bacteries hautement résistantes
aux ATB importees

* Cible = tous les patients transféerés ou rapatriés
d’un établissement de santé étranger
+ patients avec ATCD de prise en charge dans
des filieres a haut risque

- Elargissement aux patients avec ATCD
d’hospitalisation a I’étranger dans les 12 mois
« Cible microbiologiques :

— ERG et entérobactéries IPM-R par carbapénémase
— P. aeruginosa et A. baumannii multi-R

Conseil dela
Santé -
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Prise en charge et préevention des
bactéries hautement résistantes
aux ATB importees

« Recommandations (extraits) :

— Organisation préalable
« pour les établissements
« al’échelle régionale
— Mesures de prévention systématique des
I’admission
* nécessité de connaitre I'origine des patients

 mesures d’hygiéene = précautions
complémentaires contact (PCC)

Conseil dela
Santé -
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Prise en charge et prevention des
bacteries hautement résistantes
aux ATB importées

 Recommandations (extraits) :
— Organisation préalable
— Mesures de prévention systématique des I'admission
— Dépistage

* pour le patient : écouvillonnage rectal ou
coproculture

* pour ses « contacts » en 'absence de PCC dés
I’admission
— Reéévaluation selon les résultats
 si + = politique idem ERG

Conseil dela
Santé -
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Prise en charge et prevention des
infections cutanées a SARM Co

e« Saisine de la DGS
* rapport teléchargeable ...

Avis etrapports récents  Sécurité sanitaire > Systéme de soins, produits de santé et

Avis et rapports par pratiques
www.hcsp.fr |
- - « Sécurité sanitaire Date Titre
- o Maladies 01/07/2010 Analyse bibliographique sur la sécurité des patients [détail]

transmissibles
Environnement
Systéme de soins,

18/05/2010 Dépistage et maitrise des BMR importées par des patients en
provenance de I'étranger

00

A . détail]
produits de santé et : — . . .. . ; e, a?:
pratiques Nouveau | 18/05/2010 Surveiller et prévenir les infections associées aux soins [detail]
e Maladies chroniques 02/02/2010 Prévenir I'émergence des entérobactéries BLSE et lutter contre
e Prévention et leur dissémination
déterminants de Ia [détail]
. Sésgltjation siatégle 02/02/2010 Risques associés a la pratique du packing [détail]
etprospecﬁve 20/10/2009 Mesures d'hygiéne pour la réalisation de la vaccination antigrippale
A(HIN1
Avis et rapports du [detail
Conseil supérieur 20/10/2009 Recommandations sur la prise en charge et la prévention des
d’hygiéne publique de infections cutanées liées aux SARM Co
France. L
26/06/2009 Projet de décret sur les conditions de réalisation de certains actes
Avis etrapports du professionnels par les infirmiers ou infirmiéres
Haut Comité de la [détail]

santé publique 19/02/2009 Maitrise des entérocoques résistants aux glycopeptides (ERG)

dans les établissements de santé

[détail]
17/10/2008 Désinfection des sondes a échographie endocavitaire [détail]
17/10/2008 Projet de décret relatif aux médicaments a usage humain non

utilisés

http://www.hcsp.fr/explore.cgi/avisrapportsdomaine?ae=avisrapportsdomaine&clefdomaine=3&menu=09
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Prise en charge et prevention des
infections cutanées a SARM Co

. Groupe de travail

Serge ALFANDARI, Hygiene et Maladies infectieuses, Tourcoing
— Nicolas CARRE, Médecin épidémiologiste, CIRE lle de France
— Bruno COIGNARD, Médecin épidémiologiste, InVS
— Pascal DEL GIUDICE, Dermatologie, Fréjus
— Michel DUPON, (HCSP), Maladies infectieuses, Bordeaux
— Alain LEPAPE, (HCSP), Réanimation, Lyon
— Jean-Christophe LUCET, (HCSP), Hygiene, Paris (Pilote)
— Marcelle MOUNIER, Hygiéene, Limoges
— Christian RABAUD, (HCSP), Maladies infectieuses, Nancy
— Jérome ROBERT, Bactériologie - Hygiéne, Paris
— Pierre TATTEVIN, Maladies infectieuses, Rennes
— Francois VANDENESCH, Bactériologie, CNR des staphylocoques, Lyon

Haut
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Commisanspcitad  Sécuts e Paiens - nfactons pososominles o

'ALA METICILLINE COMMUNAUTAIRES (SARM CO)

. Groupe de lecture

Serge AHO, Hygiene, Dijon

— Philippe BERTHELOT, SFHH, Hygiéne hospitaliere, Saint Etienne,

— Olivier CHOSIDOW, Dermatologie, Paris

— Pierre-Yves DONNIO, Bactériologie, Rennes

— Alain GERVAIX, Pediatrie, Geneve

— Yves GILLET, Pediatrie, Lyon

— Olivier LESENS, Maladies infectieuses, Clermont Ferrand

— Philippe SUDRE, Santé Publique, Geneve

— Philippe VANHEMS, (HCSP),Hygiéne et santé publique, Lyon

Haut
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Santé

pubique HAUT CONSEIL DE LA SANTE PUBLIQUE
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Prise en charge et prevention des
___| Infections cutanées a SARM Co

nnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnn

Commisanspcitad  Sécuts e Paiens - nfactons pososominles o

« Apparition de souches de SARM (et de SASM)
particulierement virulentes
« Epidémies aux USA (souche USA300)

situation européenne moins alarmante
(souche ST80)

« Absence de consensus sur les mesures a mettre
en ceuvre devant cette émergence

Con a
Santé -
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Prise en charge et prevention des
infections cutanées a SARM Co

« Recommandations (extraits) :

— Développement d’un systeme de surveillance
épidémiologique
* basée sur une définition proposée de SARM Co

= si ces 4 conditions sont remplies :

 infection diagnostiquée chez un patient non hospitalisé ou hospitalisé
depuis moins de 48 heures,

« pas d’antécédent d’infection ou de colonisation a SARM de profil
hospitalier,

« absence au cours de I'année :
— d’hospitalisation
— de séjour dans une unité de long séjour
— d’opération chirurgicale
— de dialyse

[ ot + pas de cathéter ou de tout autre matériel médical d’abord transcutané
Cors
Publiq
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Prise en charge et prevention des
___| Infections cutanées a SARM Co

‘SOUCHES DE STAPHYLOCOCCUS AUREUS RESISTANTS
nnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnn

Commisanspcitad  Sécuts e Paiens - nfactons pososominles o

« Recommandations (extraits) :

— Développement d’un systeme de surveillance
épidémiologique
* basée sur une définition proposée de SARM Co

- avec documentation systématique des lésions
cutanées nécessitant une incision

« en population générale (réseau de MG ?) et en
prison

Conseil dela
Santé -
[ puiqe HAUT CONSEIL DE LA SANTE PUBLIQUE CsSP -24



Prise en charge et prevention des
___| Infections cutanées a SARM Co

‘SOUCHES DE STAPHYLOCOCCUS AUREUS RESISTANTS
'ALA METICILLINE COMMUNAUTAIRES (SARM CO)

Commisanspcitad  Sécuts e Paiens - nfactons pososominles o

Recommandations (extraits) :
— Développement d’un systeme de surveillance
épidemiologique

— Approche thérapeutique
* Non prise en compte de ce caractere en probabiliste
« ATB en complément de l’incision / drainage
- apres documentation microbiologique
* privilégiant pristinamycine ou clindamycine
 évitant les fluoroquinolones

Conseil dela
Santé -
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Prise en charge et prevention des
___| Infections cutanées a SARM Co

‘SOUCHES DE STAPHYLOCOCCUS AUREUS RESISTANTS
uuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuu

Commisanspcitad  Sécuts e Paiens - nfactons pososominles o

« Recommandations (extraits) :

— Développement d’'un systeme de surveillance
épidemiologique

— Approche thérapeutique

— Décontamination du portage de SARM Co

« apres échec du 1¢r traitement (ATB et/ou chir) ou
rechute ou récidive
— pour le cas
— pour les membres du foyer (méme non porteurs)

« Associant mupirocine nasale, toilette antiseptique
et bains de bouche

Conseil dela
Santé -
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'RECOMMANDATIONS SUR LA PRISE EN CHARGE

‘SOUCHES DE STAPHYLOCOCCUS AUREUS RESISTANTS
'ALA METICILLINE COMMUNAUTAIRES (SARM CO)

Commisanspcitad  Sécuts e Paiens - nfactons pososominles o

Prise en charge et prevention des
infections cutanées a SARM Co

Développement d’un systeme de surveillance
épidemiologique

— Approche thérapeutique

Décontamination du portage de SARM Co

Signalement des cas groupés
avec recherche active et rétrospective des cas

Conseil dela
Santé -
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Prise en charge et prevention des
ﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁ infections cutanées a SARM Co

ET LA PREVENTION DES INFECTIONS CUTANEES LIEES AUX
‘SOUCHES DE STAPHYLOCOCCUS AUREUS RESISTANTS
'ALA METICILLINE COMMUNAUTAIRES (SARM CO)

Commisanspcitad  Sécuts e Paiens - nfactons pososominles o

— Développement d’un systeme de surveillance
épidemiologique

— Approche thérapeutique

— Décontamination du portage de SARM Co

— Signalement des cas groupeés
— Mesures d’hygiene
« soins quotidiens (avec hygiéne des mains +++)

 douche quotidienne, pas de partage des
serviettes, gants, ...
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Préevenir ’émergence des
entérobactéries BLSE et
lutter contre leur dissémination

« Saisine de la DGS
* rapport telechargeable ===

Avis et rapports par
domaine

e Sécurité sanitaire
WWW o Maladies
[] [] transmissibles

Environnement

Systéme de soins,

produits de santé et

pratiques

e IMaladies chroniques

e Prévention et
déterminants de la
santé

e Evaluation, stratégie

et prospective

00

Avis et rapports du
Conseil supérieur
d’hygiéne publique de
France.

Avis et rapports du
Haut Comité de Ia
santé publique

Sécurité sanitaire > Systeme de soins, produits de santé et
pratiques

Nouveau

Date Titre
01/07/2010 Analyse bibliographique sur la sécurité des patients [détail]

18/05/2010 Dépistage et maitrise des BMR importées par des patients en
provenance de I'étranger
[détail]
18/05/2010 Surveiller et prévenir les infections associées aux soins [détail]

02/02/2010 Prévenir I'émergence des entérobactéries BLSE et lutter contre
leur dissémination

T
02/02/2010 Risques associés a la pratique du packing [détail]

20/10/2009 Mesures d'hygiéne pour la réalisation de la vaccination antigrippale
AHIN1W
[détail]
20/10/2009 Recommandations sur la prise en charge et la prévention des
infections cutanées liées aux SARM Co
[détail]
26/06/2009 Projet de décret sur les conditions de réalisation de certains actes
professionnels par les infirmiers ou infirmiéres
[détail]
19/02/2009 Maitrise des entérocoques résistants aux glycopeptides (ERG)
dans les établissements de santé
[détail]
17/10/2008 Désinfection des sondes a échographie endocavitaire [détail]
17/10/2008 Projet de décret relatif aux médicaments a usage humain non
utilisés

http://www.hcsp.fr/explore.cgi/avisrapportsdomaine?ae=avisrapportsdomaine&clefdomaine=3&menu=09
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Prévenir ’émergence des
entérobactéries BLSE et
lutter contre leur dissémination

« Evolution de la place de ces EBLSE

strictement hospitalieres =» partiellement
communautaires

Klebsiella pneumoniae .
Enterobacter aerogenes > E. coli

» Que faire pour tenter de retarder le remplacement
progressif de E coli ampiR par E coli BLSE CTX-M ?
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Prévenir ’émergence des

ent

erobacteéries BLSE et

lutter contre leur dissémination

Incidence de SARM et EBLSE - Hépitaux de court séjour, AP-HP
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David Trystram et Vincent Jarlier, AP-HP
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Prévenir ’émergence des
entérobactéries BLSE et
lutter contre leur dissémination

. Groupe de travail (1)

Marcelle Mounier, CTINILS, CHU Limoges
— Jean Christophe Lucet, CTINILS — CsSP, AP-HP Paris
— Christian Rabaud, CTINILS — CsSP, CHU Nancy (Pilote)
— Sylvie Maugat, InVS, St Maurice
— Jean-Yves Madec, AFSSA
— Jérome Robert, ONERBA, AP-HP Paris
— Vincent Jarlier, RAISIN, AP-HP Paris
— Anne Claude Crémieux, Plan nat. pour préserver 'efficacité des ATB, AP-HP Paris
— Remy Gauzit, SPILF, AP-HP Paris
— Francgois Caron, SPILF, CHU Rouen

H

Conseildela
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Prévenir ’émergence des
entérobactéries BLSE et
lutter contre leur dissémination

* Groupe de travail (2)

— Hervé Blanchard, SFHH, AP-HP Paris

— Anne Carbonne, C-CLIN Paris

— Xavier Bertrand, CHU Besancon

— Christophe De Champs, CHU Reims

— Marie Héléne Nicolas Chanoine, AP-HP Paris
— Roland Quentin, CHU Tours

— Gaeétan Gavazzi, CHU Grenoble

— Bertrand Souweine, CHU Clermont-Ferrand
— Yannick Aujard, AP-HP Paris

H
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Prévenir ’émergence des
entérobactéries BLSE et
lutter contre leur dissémination

. Groupe de lecture

Antoine Andremont, AP-HP Paris
— Serge Alfandari, CH Tourcoing
— Elisabeth Aslangul, AP-HP Paris
— Bruno Coignard, InVS, Saint Maurice
— Didier Gruson, CHU Bordeaux
— Olivia Keita Perse, CH Monaco
— Edouard Bingen, AP-HP Paris
— Alain Lepape, Hospices Civils Lyon
— Alexandra Mailles, InVS Saint Maurice
— Patrice Nordmann, AP-HP Paris

H
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Prévenir ’émergence des
entérobactéries BLSE et
lutter contre leur dissémination

« Recommandations (extraits) :

— Diffusion large d’informations
« communauté meédicale
* microbiologistes
« population générale

— Surveillance renforcée

Conseildela
Santé CsSP-35
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Prévenir ’émergence des
entérobactéries BLSE et
lutter contre leur dissémination

« Recommandations (extraits) :
— Diffusion large d’informations
— Surveillance renforcée

— Approches thérapeutiques revues
 bon usage et moindre usage
e cible = pénéemes +++
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Prévenir ’émergence des
entérobactéries BLSE et
lutter contre leur dissémination

 Recommandations (extraits) :
— Diffusion large d’informations
— Surveillance renforcée
— Approches thérapeutiques revues
— Hygiene
* précautions complémentaires contact pour les
patients infectés ou colonisés a EBLSE

* Hygiene des mains + gestion des excrétas

Conseildela
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Prévenir ’émergence des
entérobactéries BLSE et
lutter contre leur dissémination

 Recommandations (extraits) :
— Diffusion large d’informations
— Surveillance renforcée
— Approches thérapeutiques revues
— Hygiene
— Développer la recherche

Conseildela
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Au total ...

* Un corpus de nouvelles recommandations

— rappelant ++ des recommandations
anterieures

— renforcant la synergie entre infectiologie,
microbiologie et hygiene

Quelques fondamentaux :

 mesures standardisées pour la gestion des
émergents : notion de bactéries hautement
resistantes (BHR)

 place du dépistage
« controle strict de 'usage des antibiotiques
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