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RAPPORT ANNUEL D’ACTIVITE DU CLIN

ANNEE 2003

Composition du CLIN — Année 2003 :

Dr BARBERIS, Anesthésiste

Dr BERTRAND, Chirurgien Orthopédiste
Dr BOSGIRAUD F., Chirurgien Viscéra
Dr BOSGIRAUD V., Anesthésiste

Mme CONRE, Directrice Claude de France
Dr DUBOIS, Médecin du Travail

Dr GARCES, Chirurgien Vasculaire

Mme GATIGNON, Infirmiere

Mr GERMAIN, Directeur Polyclinique

Dr GOURDET, Laboratoire

Dr LAPLAIGE, Cancérologue

Mme MANTRAND, Pharmacien

Mme MEUNIER, Cadre Infirmier

Mr NORMAND, Infirmier Générd

Dr OLLIVIER, Laboratoire

Mme ROQUEJOFFRE, Pharmacien
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Au cours de I’année 2003, nous avons vu le départ du Docteur DUBOIS, Médecin du Travail, qui
est remplacé par Madame le Docteur CASSAY.

Le CLIN s'est réuni 5 fois au cours de I’ année 2003 :
e 14/02/03
e 25/03/03
e 27/05/03
e 30/09/03
e 09/12/03
avec convocation des participants, ordres du jour et comptes rendus diffusés et affichés.
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) RECOMMANDATIONS ET PROTOCOLES REALISES

1) Rédaction de I’ ensemble des procédures opérationnelles pour la stérilisation du site St Come.

2) Actualisation de la procédure « Prévention et Conduite & Tenir en cas d’ Accident d’ Exposition au
Sang ».

3) Actualisation et suivi des protocoles d’ antibioprophylaxie en chirurgie.
4) Actualisation de la procédure de Bionettoyage au Bloc Opératoire.

5) Suivi de la prescription nominative des antibiotiques utilisés en curatif.
6) Mise au point sur |’ antibioprophylaxie en ORL.

7) Passage au sondage vésica clos sans possibilité de déconnection sauf pour les malades d’ urologie
en lavage vésical.

8) Recommandation d’ hygiéne pour les isolements de patients infectés.

9) Renforcement de I’ utilisation des Solutions Hydroalcooliques (SHA) dans les services avec note
d information aux praticiens.

10) Recommandations du CLIN sur la présence de fleurs dans les chambres des patients.

11) Transfert de documents aux médecins néphrologues sur la gestion du risque infectieux en
Hémodialyse.

12) Diffuson des recommandations aux meédecins anesthésistes concernant la transmission
nosocomiae du virus de I’ Hépatite C.

13) Diffusion de recommandations aux différents services concernés suite a la parution de la nouvelle
circulaire concernant le traitement des endoscopes.

)  ACTIVITE DE FORMATION EN HYGIENE HOSPITALIERE

a) Interne
¢ Fin Avril 2003, formation sur site de 12 personnes sur les infections nosocomiales, lavage des
mains et sondage urinaire.

¢ Poursuite de laformation avec la Borne Ulysse.

¢ Nombreuses formations sur site sur les bonnes pratiques de stérilisation (Mme MANTRAND,
Pharmacien).
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b) Externe
Juin 2003 — Deux infirmiéres formées sur les infections urinaires (Tours).
De nombreuses formations externes pour le personnel du bloc opératoire et de la stérilisation :

¢ SiteFlorimond Robertet :

- Hygiéneet lastérilisation
1 personne en janvier 2003 = 3 jours et 1 personne en avril 2003 = 3 jours

- Lesbonnes pratiques de stérilisation
1 personne en juin 2003 = 5 jours et 1 personne en septembre 2003 = 3 jours

- Participation au Congré National de Stérilisation
1 personne en avril 2003 = 2 jours

- Organisation et Nettoyage en établissement de soins
1 personne en mars 2003 = 3 jours

- Miseen place d’'un systéme qualité au bloc opératoire
1 personne en octobre 2003 = 3 jours

¢ SiteSt Come:

- Lesbonnes pratiques de stérilisation
1 personne en janvier 2003 = 3 jours
1 personne en avril 2003 = 3 jours
1 personne en juin 2003 = 3 jours
1 personne en septembre 2003 = 3 jours

- Laprévention du risque infectieux en bloc opératoire
1 personne en mai 2003 = 4 jours

- Procédures et contrdles de stérilisation ala vapeur
1 personne en mars 2003 = 3 jours

- Lamaitrise du risque Prion
Journée de formation en octobre 2003 organisée par le RHC

- Prévention du risgue infectieux au bloc opératoire
1 personne en novembre 2003 = 3 jours
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)  ACTIVITE DE SURVEILLANCE EPIDEMIOLOGIQUE REALISEE

a) Enquéte d'incidence des infections nosocomiales sur site opératoire.

L’ enquéte a été réalisée sur les 2 sites, mais pour des biais méthodologiques, seuls les résultats du
site Florimond ont pu étre envoyés au C.CLIN OUEST a Rennes.

Site Florimond Robertet
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b) Participation a I’ éude Bactériémies et Bactéries Multirésistantes avec le Relais d' Hygiéne du
Centre, mais le nombre de cas était trop faible et nous n’ avons pas pu envoyer de fiches.

¢) Surveillance des infections sur protheses articulaires (Prothése totale de hanche et prothése
totale de genou).

Année 2003 :
¢ 379 protheses de hanche ou genou posées
¢ 8infections nosocomiales soit 2,1%

Année 2002 :
¢ 434 protheses de hanche ou genou posées
¢ 4 infections nosocomiaes soit 0,9%

Etions-nous en sous déclaration pour I’ année 2002 ?

Nous envisageons la création d'une fiche de déclaration d'infection pour chaque cas d'infection
nosocomiale avec enquéte.

ACTION DE COOPERATION INTER HOSPITALIERE

Participation aux réunions du CLIN de la Directrice de la Maison Claude de France (Diététique et
Retraite) Madame CONRE.

Participation en fin d’année aux réunions de travail du Réseau d' Hygiéne du Centre a Tours.

Participation a la commission S95H de I'’AFNOR : « Maitrise des traitements appliqués aux
dispositifs médicaux restérilisables » - Madame MANTRAND.
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IV) CONTROLE ET AUDIT

Contréles environnementaux :

Contr6le des |égionelles : 1 fois par an.

2 fois par an sur I'ensemble des sites avec comptage particulaire des sdles d'intervention ,
contréle de I'’eau et de I'air. Nettoyage des gaines du bloc opératoire sur le site St Come, suite a
des résultats de comptage particulaires qui étaient non satisfaisants.

Suivi des prescriptions nominatives en antibiothérapie curative.
Suivi de laflore bactérienne de I’ ensemble des prélévements sur nos deux sites.

Audits de processus opérationnel en stérilisation.

V) BESOIN D’ASSISTANCE TECHNIQUE EXTERIEURE

Transmission de documentation par le Reais d'Hygiene du Centre de Tours concernant la
classification des zones a risque pour le bionettoyage, transposable aux sales pouvant tolérer les
fleurs.

Préparation d’ un audit 2004 sur la désinfection des endoscopes.

Passage en décembre 2003 de I’ activité de bionettoyage avec la société SODEXHO sur le site
Florimond Robertet.

VI) OBJECTIFS ET PROJETS POUR L’ANNEE 2004

Poursuite de I’harmonisation des pratiques de soins et d hygiene sur les deux sites afin de préparer
lafusion géographique prévue en Novembre 2005 sur le site unique.

Participation aux réunions de travail des membres du CLIN pour préparer le nouveau site dans le
domaine de |’ hygiéene.

Poursuite des enquétes d' incidence d'infections nosocomiales sur site opératoire de fagon a fournir
un chiffre annuel de nos infections sur nos deux sites.
Laméthodologie de recueil devra étre révisée sur le site St Come.

Souhaits de formation sur |’ hygiéne :
- infections urinaires et sondage
- désinfection des endoscopes
- isolement septique
- réactivation de laborne Ulysse

Le CLIN évogue le souhait de recruter une infirmiére hygiéniste. Ce souhait sera évoqué en début
d’année pour un recrutement en cours d’' année.
Mise en place d’ une fiche de déclaration d’ infection nosocomiale.

Docteur CABROL
Président du CLIN

5/6



