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Promouvoir le signalement des IAS par les ESMS dans le cadre de la semaine
de la sécurité des patients 2022

Poursuivre la dynamique du signalement impulsée par la crise COVID pour les
ESMS

Inclure les EMH dans le circuit du signalement surtout quand la déclaration
est réalisée par EHPAD isolées

Expliciter pour les EOH et EMH le circuit du signalement apres la déclaration

Acculturer les ESMS au signalement au dela des situations épidémiques
surtout pour les ESMS non accompagnés par hygiénistes

Systématiser les RETEX
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Déroulé du webinaire

» Rappels sur la réglementation

» Circuit de signalement des IAS / cas groupés IRA/GEA
en EHPAD

» Point sur |'activité 2022 des signalements

» Cas pratique gestion épidémie IRA

» Présentation des outils disponibles

» Questions / Réponses
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Quelles bases réglementaires ?

Article L. 1413-14 du code de la santé publigue (Version en vigueur depuis le 01
juillet 2017)

Décret n° 2017-129 du 3 février 2017 définissant notamment le champ de la
déclaration et les criteres de déclaration des IAS aux autorités sanitaires.

INSTRUCTION N° DGS/VSS1/DGOS/PF2/DGCS/SPA/2019/97 du 17 mai 2019
relative aux signalements des infections associées aux soins en ville, en
établissement de santé et en établissement et service médico-social

INSTRUCTION N° DGS/VSS1/DGCS/SPA/2019/211 du 30 septembre 2019
relative aux conduites a tenir devant des infections respiratoires aigués ou des
§stro-entérites aigués dans les collectivités de personnes agées

ArC
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Obligation de signalement

Article L. 1413-14 du code de la santé publique (Version en vigueur depuis le 01 juillet 2017)

» Tout professionnel de santé, en ES ou ESMS ayant constaté soit
une infection associée aux soins, dont une infection
nosocomiale, soit tout événement indésirable grave associé a
des soins, dans le cadre de soins réalisés lors d’investigations,
de traitements, d’actes médicaux y compris a visée esthétique
ou d’actions de prévention en fait la déclaration au directeur
général de I'agence régionale de santé.



INSTRUCTION N° DGS/VSS1/DGOS/PF2/DGCS/SPA/2019/97 du 17 mai 2019 relative aux signalements des
infections associées aux soins en ville, en établissement de santé et en établissement et service médico-social
- Le role des ARS dans la gestion des infections associées aux soins :

4 actions principales en s’appuyant sur I'expertise des CPIAS :

1- Assurer la promotion du signalement (supports communication,
mobilisation réseaux...)

2- Apporter un appui aux établissements et professionnels pour la gestion
des IAS (procédures, modalités de gestion, vérification des mesures
correctives prises, bilans épidémiologiques SpF...)

3- Favoriser la mise en place d’un dispositif d’appui a la prévention et la
gestion des IAS dans les établissements et services (selon la stratégie de
prévention des infections et de 'antibiorésistance)

4- Favoriser la coordination de la prévention des IAS et la gestion des
risques associés aux soins dans les établissements de santé (aide
cartographie des risques, accompagnement sur la qualité et sécurité des
soins...)
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Conformément a l'article R. 1413-79 du CSP, toute infection associée aux
soins répondant a I'un au moins des quatre critéres suivants :

1. Uinfection associée aux soins est inattendue ou inhabituelle du fait de :
a. la nature, des caractéristiques, notamment du profil de résistance aux
anti-infectieux, de I'lagent pathogene en cause
b. la localisation ou des circonstances de survenue de l'infection chez les
personnes atteintes
2. Uinfection associée aux soins survient sous forme de cas groupés
3. Uinfection associée aux soins a provoqué un déces
4. U'infection associée aux soins releve d’une transmission obligatoire de
données individuelles a I'autorité sanitaire en application de I'article L. 3113-1

>veiller au respect des regles en matiéere de confidentialité des données personnelles
et médicales
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Pourquoi signaler?
Au-dela du caractere obligatoire, cela permet:

» D’obtenir une aide technique pour la mise en place de mesures
de prévention et de contrble d’infections rares, inhabituelles,
graves et/ou épidémiques

» a I’ARS de mettre en place les actions de prévention,
sensibilisation, communication, en lien avec les CPias et Santé
publique France (SpF)

» a I’ARS et a SpF de surveiller I'évolution d’événements a risque
infectieux
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Qui doit signaler?

» Tout professionnel de santé peut émettre un
signalement

» En établissement médico-social (EHPAD) ou en centre
de santé, un référent peut étre nommeé pour :

» Coordonner sa gestion

» Faire la promotion du signalement interne au
sein de la structure
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» En fonction du type de déclarant:

Sur le Portail de signalement : Portail de
sighalement des événements sanitaires
indésirables

https://sighalement.social-sante.gouv.fr

Sur e-SIN
Par mail sur ars31-alerte@ars.sante.fr

Titre du document | 13 décembre 2022
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mailto:ars31-alerte@ars.sante.fr

Attention en cas d’incident grave :

- Information sans délai de I’ARS :
ARS31-ALERTE@ARS.SANTE.FR
ou
0 800 301 301 (veillé H24)
Si g a Ie r @ Plateforme régionale

de signalements sanitaires

nr
alerter 0 800 301 301
ars3l-alerte@ars.sante.fr
gmro dec a rer Fax nD'm 30 25 86
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Par qui est traitée mon signalement infectieux
a I’ARS?
» Au niveau régional, au sein du Pole Alertes Risques et

vigilances de la Direction de la Santé Publique

»  Cellule de Veille, Alerte et Gestion Sanitaire (CVAGS): une équipe
dédiée a I'investigation des maladies a potentiel épidémique (MDO
et hors MDO hors ES) afin de limiter les risques pour la santé
publique

* les permanenciers (administratifs) du Point Focal Régional veillent

I'arrivée des signaux sanitaires (mail ars31-alerte et 0800 301 301)

* lls les enregistrent dans notre systeme d’information dédié, SIVSS,
avec numéro d’enregistrement permettant suivi et tracabilité

grS * Les signaux sont gérés par les infirmieres de veille sanitaire en
”””””””” - et sty lrETatidh et sous la supervision des médecins
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%’ar qui est traité mon signalement a I'’ARS?

» Unité Vigilances et préparation aux crises sanitaires (UVPCS):

e Traitement par pharmacien et médecin de l'unité des signalements e-
SIN et IAS en ES, EIGS liés a 'infectiovigilance, signalements transmis par
les biologistes en lien avec les portages ou infections BHRe (ES ou non)

e Appui aux DD ARS pour la gestion des IAS en ESMS et ville comme
demandé

» Niveau délégation départementale: traitement El et EIGS en ESMS,

tensions sur 'offre, services santé-environnement (ex enquéte
environnementale légionellose...)

» En astreinte: relais par agents d’astreinte administrative et technique, de
ﬂrS 18h a 8h30 en semaine, ainsi que week-end et jours de fermeture de I’ARS

Titre du document | 13 décembre 2022 13
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POUR LES ESMS

IAS en ESMS non rattaché a
un ES
OU IRA/GEA pour tout ESMS

—

Déclarants

PFR: Point Focal Régional de I'’ARS

DD: Délégation départementale de I'ARS

CVAGS: Cellule de Veille Alerte et Gestion Sanitaire

UVPCS: Unité Vigilances et Préparation aux Crises Sanitaires

SPF
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IAS en ES ou en ESMS rattaché a un ES

(hors cas groupés IRA/GEA)

IAS en ES ou en

ESMS rattaché a
un ES

Déclarants

Fiches DO
cerfa

PFR: Point Focal Régional de I’ARS
DD: Délégation départementale de I'ARS
CVAGS: Cellule de Veille Alerte et Gestion Sanitaire

UVPCS: Unité Vigilances et Préparation aux Crises Sanitaires
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Bilan des signaux recus a I’ARS Occitanie
en 2022 (hors e-Sin)

Ventilation des signaux réceptionnés COVID/Hors COVID
Source SIVSS
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Activité 2022 : Focus cas groupés IRA

IRA 2022 - Signaux réceptionnés par mois
Source 5IV5S

Senscollectivite MW EHFAD MW Autre EMS W Autre

n;c’n‘f..?m“g Titre du document | 13 décembre 2022
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Activite 2022 : Focus cas groupés GEA

GEA 2022 - Nombre de signaux réceptionnés par mois
(MN=587) - Source 5IV55
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Activité 2022 : Focus Gale

Gale 2022 - Nombre de signaux réceptionnés par mois
{N=35) - Source SIVSS
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Activite 2022 : Focus Légionellose

Légionellose 2022 - Signaux réceptionnés par mois
Source 5IVSS
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Activité 2022 : Focus

IAS hors ES 2022 - Nombre de signaux réceptionnés par mois
(N=29) - Source 5IVSS
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Evolution Portail IRA = IRA+ incluant le COVID

— Utilisation Voozanoo-ESMS (SpF)

- En attente des nouvelles définitions de cas COVID,
mise a jour instruction du 30/09/2019, et évolution
du Portail de sighalements =2 « IRA+ »

- Attendu pour début 2023

- Importance de continuer a utiliser le Portail, qui sera
le point d’entrée de la déclaration des IRA y compris
COVID pour les ESMS notamment Personnes agees
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Cas concret gestion ARS

IRA — GEA en EHPAD

Webinaire promotion du signalement
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1. Présentation

Obijectif : Eviter la progression de I'épidémie et apporter un accompagnement
adapté, rappeler les bonnes pratiques d’hygiene en matiere de prévention

Type d’évenement déclaré : IRA, GEA

Modalités de déclaration : Portail des signalements ou par mail

Type de structure : EMS ou ESMS




2. Mesures de gestion

* Evaluation du taux d'attaque _____, Criticité :
» 5 nouveaux cas ou plus dans la méme journée ou

» Absence de diminution de I'incidence dans la semaine suivant la mise en place
des mesures de contréle ou

» 3 déces attribuables en moins de 8 jours ou
»Demande de 'établissement

» S’assurer des mesures barrieres mises en place par le déclarant

 Evaluation de l'efficacité des mesures mises en place



* Recherche de I'étiologie (TROD, PCR multiplex, COVID...)

* |dentifier si I'établissement est en demande d’appui de gestion

. - Informations recueillies via le portail ou le mail et complétées par un échange
téléphonique avec le signalant

En fonction de cette 1° analyse avec les éléments communiqués par la structure, évaluation
du niveau d’appui nécessaire (sollicitation de partenaires extérieurs) en fonction des
problématiques identifiées,

Par exemple :

- Appui et expertise infectiologie
-Pb RH
- Pb de matériels

- Risque médiatique : DGS/CORRUSS (= Centre Opérationnel de Réception et de
Régulation des Urgences Sanitaires et Sociales)



3. Suivi de I'épidémie

* Modalités en fonction de la criticité du dossier. Echanges avec les
différents partenaires qui appuient la structure dans la gestion de cet
épisode

* Durée du suivi : jusqu’a sa cl6ture soit, 10 jours apres la survenue du
dernier cas

 Volet 2 (bilan définitif de I'épidémie) a saisir par le déclarant



Questionnements/Attentes de I’ARS

* Retour des interventions des partenaires sur la structure dans le
cadre de la gestion commune d’une épidémie

* Importance de la complétude des volets 1 et 2 du Portail de
signalements



Merci pour votre attention
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reridS

Infections Associées aux Soins (IAS)
en Etablissements Médico-Sociaux (EMS)
eten Ville

Tout savoir sur le signalement

[

» Obtenir une Alde technique pour la mise en place de mesures de prévention
et de controle dinfections rares, inhabituelles, graves et/ou épidémiques

= Alerter les Agences régionales de santé, les Centres d’appui et de prévention

des IAS (Cplas) et Santé Publique France

m Permettre & Santé Publique France de surveiller 'évolution d'événements
4 risque infectieux

Que dois-je signaler ?

INFECTIONS INATTENDUES OU INHABITUELLES

Ex: une résistance bactérienne particuliére, un site inhabituel d'infection,
P

‘ y@ﬂ
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des circonstances de survenue particuliéres

CAS GROUPES (EPIDEMIE OU AUGMENTATION
ANORMALE DE CAS DANS UN TEMPS COURT)

Ex : plusieurs cas d'infection sur cathéter sous-cutané,

2

L'IAS A PROVOQUE UN DECES

Ex :votre patient est décédé d'une endocardite, vous penser que

l'origine est un cathéter posé pour son traitement en ambulatoire

~
L'IAS EST UNE MALADIE A DECLARATION OBLIGATOIRE
Ex: rougeole, listériose, légionellose, toxi-infection aimentaire M
collective. -
I
IMPORTANT : Les infections associées aux soins peuvent des ou les qui les soignent

Qui signale ? TOUT PROFESSIONNEL DE SANTE PEUT EMETTRE UN SIGNALEMENT

En établissement médico-social (EHPAD) ou en centre de santé,
un référent peut étre nommeé pour

= Coordonner sa gestion

= Faire la promotion du signalement interne au sein de la structure

JULD LARABI

commem signaler ? Tous les professionnels de santé libéraux ou travaillant
en EMS peuvent émettre un signalement via

https://signalement.social-sante.gouv.fr
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. ASAVOIR EN COLLECTIVITE

Pour les épidémies d'Infections Respiratoires Aigués (IRA) ou de Gastro-Entérites Aigués (GEA),

signalez a pa

B

-

N

artir de : 5 cas d'IRA ou de GEA en 4 jours, sur un onglet spécifique

@nfection respiratoire aigué (IRA) - Déclaration - 1** partie
OInfection respiratoire aigué (IRA) - Déclaration - 2*™* partie
D Gastro-entérite aigué (GEA) - Déclaration ~1** partie

O Gastro-entérite aigué (GEA) - Déclaration - 2*™ partie

D Maladies & déclaration obligation (MDO)

PRENEZ QUELQUES MINUTES @ SIGNALEZ UNE IAS !

DGS
Mm-hhﬂ

1 CS/SPA/2019/97 du 17 mll?ﬂ" relative aux signalements des nfections associées
aux soins en ville,: desanté et etsevice

s Santé 3
DEhe CEOME

CPlas

Occitanie



Outils disponibles CPias

EHPAD rattaché a un établissement de santé :
Signalement des Infections Associées aux Soins (1AS)
et des cas groupés de GEA-IRA

Cas groupés GEA/ IRA
1. LIAS inattendue ou inhabituelle selon :

résistance aux antiinfectioux (ex: BMR..) APartirde 5 cas de GEAou
b. wha{ 2 IRAsur 4 jours

consécutive & un

(ex : infection
geste invasif...

2. LIAS qui survient sous forme de cas
" Quet Evinament ? [ aiavietekivpad—
3. L'IAS qui a provoqué un déces
4. L'IAS qui reléve d'une transmission

Viale le Cliquez sur : « Vous étes un
CD s e

m + Alez ala rubrique : lmbdbnbenllml
une intervention de l'autorité sanitaire et
une surveillance continue »
+ Une fiche différente pour GEA et IRA vous.

est proposée
= Pensez & remplir le volet 1 puis le volet 2
de cldture

Coias

Occitanie

par le médecn Qui a fal le diagnostic.

05.61.77.20.20 04.67.33.74.69

coilanie

N

EHPAD non rattaché a un établissement de santé :
Signalement des Infections Associées aux Soins (IAS) et des cas
groupés de GEA-IRA

Cas groupés GEA/IRA

A partir de 5 cas de GEAou
IRA sur 4 jours.

+ Allez a la rubrique : « Maladie
nécessitant une intervention de l'autorité

sanitaire et une surveilance continue »
« Cochez : « Infection associée  * Une fiche différente pour GEA et IRA
vous est

proposée
+ Pensez a remplir le volet 1 puis le volet
2 de cloture

(ex : infection grave consécutive & un
geste invasif...)

2. L'IAS qui survient sous forme de cas
PRS0 S groupés (ex : Infection Clostridium difficie)
3. L'IAS qui a provoqué un décés
4. LIAS qui reléve d'une transmission
obligatoire de données individuelles &
I'autorité sanitaire (DOB')(ox:l!‘ﬂmrlou.

Comment ?

Allez a | :
2 a rubrique

aux soins »

Pour vous aider \

CPlas

Occitanie

05.61.77.20.20

04.67.33.74.69

CPlas

Occitanie

FAM / MAS :
Signalement des Infections Associées aux Soins (1AS)
et des cas groupés de GEA-IRA

« Cas groupés GEA/ IRA

Apattir de 5 cas de GEA ou
IRA sur 4 jours

1. Lusmm.mcmuw.m
l.andtndu aux anti- (ex: BMR...)
de (ex:

n ou los de

Quel Evénement ? Mwmmewﬂmdun”lmul )
?.Llﬁs)quoummlmdommpﬁ(u:hwbnm

3. L'IAS qui a provoqué un déces
4, L'IAS qui reléve d'une d
T'autorité sanitaire (DO") (ex : womﬁou nb-wbn.h‘pdloa.mm )
3
Portail signalement IAS :
Cli «Vous étes de santé »

Abz‘:hl:nbdqm « Evénement indésirable associé &
+ Cochez: « Infection associée aux soins »

|

to portad dels

CPlas

QOccitanie

0O:le
afalt le diagnostic

05.61.77.20.20 04.67.33.74.69




Outil a construire

cpias

Occitanie
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Qui déclare ?

Que dois-je signaler 7

Comment je signale 7

Par qui est traité le
signalement ?

Qui peut m'aider ?

LOGO CPias / ARS

WWW.Cpigs-occitanie fr

et structures ratt
EHPAD, centres de so0ins ...)

Responsable signalement

Responsable signalement

Infection Cas groupés (épidémie ou
Inattendue ou augmentation anormale de
Inhabltuelle cas dans un temps court)

IAS* ayant
provogqué un décés

5 Veillez au respect des régles en matiére de
confidentialite des données personnelies et médicales

Professionnels

IAS* relevant d'une
déclaration obllgatolre

*IAS : infections ossociées oux S0INE. CONCErMENT patients, résidents ef professionnels

Portail signalement
https:/isignalement social-sante gouy

En interne : EOH
En appui : CPias / ARS

ars

‘s * Santé
+@ # publique
.’: rrance

mn.-nqu
MARCAISE

azdi-glenefgrssgnie fr

EMH intervenant dans la structure

{Afout des coordonnées de MEMH)

Plateforme d’échange EMH-EHPAD
° O
(m et

‘s . Santé
«o * publique
- . France

ARS : ars31-alerte@ars.sante. fr
ou 0 800 301 301

Circuit des DO

Linfection associée oux soins reléve o une

tronsmission obligotoire de
données individuelles g Fautorité sanitaire en
application de Marticle L 3713 1

Q{?; Prenez quelgues secondes pour signaler une IAS pour alerter, prévenir et obtenir rapidement une aide ! 6



Questions / Réponses
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Questionnements/attentes des partenaires

* A quel moment souhaitez-vous étre informé de ce type de signalement (IRA/GEA)?
- En fonction de la criticité
- Pour tout type de signalement

* Avis des hygiénistes présents : pour toutes les IAS ayant fait I'objet d’un signalement sur le portail (BHRe, GEA,
IRA, DO...) par la structure.

* Liste des EMH mise a jour, informer les EMH de I'intérét d’un email générique (CPias Occitanie), donner un acceés
a I’ARS sur I'annuaire des CPias (CPias Occitanie)

* Pour les structures ou il n’y a pas d’EMH en appui (secteur du handicap et la ville), le CPias Occitanie est en appui
et donc doit étre informé si besoin.

* Quels sont vos attentes nous concernant lors d’'une gestion d’épidémie?

* Une gestion et un appui coordonnés avec 'EMH ou a défaut le CPias.

* La simplification des outils de signalement a venir devrait permettre de fluidifier les échanges.

* Projet:

* Travailler une affiche sur le signalement dés la parution des nouvelles recommandations (ARS, EMHs et CPias)

* Prévoir un WEBINAIRE de présentation des évolutions et des nouveaux outils (ARS et CPias) pour I'ensemble des
ESMS et des hygiénistes de la région

Radia OULD LARABI et Angélique DUBOIS, IDE CVAGS -
23/11/2022



