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Indicateurs de lutte

contre les infections
nosocomiales

DI

W=

A |

NC |NA |NR

mots clés

vert et les moins bons en rouge.

intitulé

description

date des
données

résultat

Prévention des infections
nosocomiales

Hygiéne des mains

Prévention des infections
en chirurgie

Maitrise des bactéries
multirésistantes

Bon usage des
antibiotiques

Analyse des épisodes
d’infections nosocomiales
a Staphylococcus aureus
multirésistant (BN-SARM)
indicateur principal

Analyse des épisodes
d’infections nosocomiales
a Staphylococcus aureus
multirésistant (BN-SARM) —
indicateur complémentaire

Indicateur composite des
activités de lutte contre les
infections nosocomiales
(ICALIN.2)

Indicateur de consommation
de produits hydro alcooliques
(ICSHA.2)

Indicateur composite de lutte
contre les infections du site
opératoire (ICA-LISO)

Indicateur composite de
maitrise de la diffusion

des bactéries multi-résistantes
(ICA-BMR)

Indicateur composite de bon
usage des antibiotiques
(ICATB.2)

Bactériémie nosocomiale a
Staphylococcus aureus
résistant a la méticilline (BN-
SARM) — indicateur principal

Bactériémie nosocomiale a
Staphylococcus aureus résistant
a la méticilline (BN-SARM) —
indicateur complémentaire

Cet indicateur évalue l'organisa-
tion de la lutte contre les infections
nosocomiales dans l'établissement,
les moyens mobilisés et les actions

mises en ceuvre

Cetindicateur est un marqueur
indirect de la mise en ceuvre
effective de l'hygiéne des mains

Cet indicateur évalue l'organisation
pour la prévention des infections
du site opératoire en chirurgie ou en
obstétrique, les moyens mobilisés
et les actions mises en ceuvre
par ['établissement

Cet indicateur évalue lorganisa-
tion pour la maitrise de la diffusion
des bactéries multirésistantes, les

moyens mobilisés et les actions mise
en ceuvre par 'établissement

Cet indicateur refléte le niveau
d'engagement de l'établissement de
santé dans une démarche visant a
optimiser l'efficacité des
traitements antibiotiques

Cet indicateur évalue la proportion
de bactériémies a Staphylococcus
aureus acquise dans 'établissement
considérées comme potentiellement
évitables ayant fait lobjet d’'une
analyse des causes

Cetindicateur évalue
la proportion de bactériémies
a Staphylococcus aureus acquise
dans 'établissement

2016

2016

2016

2015

2015

2015

2015

90/100

88.4/100

86/100

100/100

77/100

0%
(0/3)

57%
(8/14)

NR : Non répondant - DI : Données insuffisantes - NC : Non concerné - NA : Non applicable
La lettre indique la classe de performance de |'établissement. Les meilleurs résultats sont en

Les indicateurs du TdBin dépendent d'une logique d'activité "établissement" (source : BilanLIN)

évolution depuis
la derniére
évaluation

classe

o

NA

NA

Source : http:/www.scopesante.fr/fiches-detaillees/440000271/
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