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Hiérarchisation priorités de surveillance des IAS
Avril 2014

• 5 réseaux prioritaires jusqu’ici
– IAS en réanimation (REA)
– Infections de site opératoire (ISO)
– Accidents exposant au sang (AES)
– Bactéries multi-résistantes (BMR)
– Consommations d’antibiotiques (ATB)

• Revoir les outils de surveillance et faire des propositions de 
priorisation des surveillances 
– Groupe de travail missionné par la COSPIN

• Cotations par un groupe d’experts
– AES Pas de consensus

AES ne serait plus dans les priorités
– Couverture vaccinale soignants Accord modéré +



Circulaire DGS/DH n°98/249 du 20 avril 1998
relative à la prévention de la transmission d’agents 

infectieux véhiculés par le sang ou les liquides biologiques 
lors des soins dans les ES 

• La vaccination des personnels
• Les précautions standard
• Matériel de protection adapté
• Prévention au bloc opératoire
• Prise en charge des AES
• Surveillance des AES
• Information et formation du personnel
• Évaluation des actions entreprises

La surveillance des AES reste réglementaire

La surveillance des AES reste réglementaire
Instruction DGOS/PF2/2015/67 du 11 mars 2015
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Instruction DGOS/PF2/2015/67 du 11 mars 2015
ICALIN2 Évolution de la surveillance AES?

• N’est plus une priorité nationale en terme d’IAS
– Comité Raisin du 2/07/2015:

Arrêt surveillance nationale AES-Raisin au 1/01/2016

• Mais reste réglementaire au sein des ES
– Poursuivie dans les ES
– Même si ne sera plus réalisée par les Cclin-Arlin

• Comment poursuivre une surveillance AES?



Poursuite d’une surveillance AES

• Souhait de faciliter la poursuite de cette 
surveillance (GERES, futur-ex-copil AES Raisin,...)

• Si nombre suffisant d’ES intéressés
• Si obtention d’un financement

– Équipe support
– Coût d’hébergement 
– Sources possibles

• Associations de médecins du travail (ANMTEPH)
• MNH
• Spilf
• DGS
• Participation des ES?

Enquête Arlin Franche Comté
• Objectifs

– Identifier le % d’ES souhaitant poursuivre surveillance 
AES avec le même outil

– Identifier le % d’ES souhaitant participer au 
financement de l’équipe support

• Méthode
– Questionnaire adressé aux médecins du travail des ES 

• Résultats
– Du 6/10 au 9/11/2015

• > 200 ES ont répondu 

• Sur les 190 1ers...

Enquête Arlin Franche Comté

• Sur les 190 1ers répondeurs

Modification de Web-AES
• Guide méthodo, appli Web-AES restent disponibles

– Mais arrêt de la maintenance de Web-AES 
(arrêt de la subvention InVS)

• Pérenniser l’outil Web-AES
– Mêmes fonctionnalités
– Hébergement CHU Besançon 
– Suppression des étapes d’inscription et de validation 
– Mise à jour du thésaurus matériel
– Modification des questions posées pas possible

• Édition d’un rapport ES possible 
– Plus de rapport régional, inter-régional ou national

• Pas de hotline



Rôle du GERES
• Continue à réunir un Copil
• Exploite a minima la base de données

– Nombre d’ES participant, nombre d’AES 

• MAJ du thésaurus
• Enquêtes ponctuelles sur des thématiques 

spécifiques
– APC pédiatrie 
– Pénétration d’un matériel de sécurité donné
– APC liés à un matériel donné (lancettes rétractables)
– AES dans catégories de personnels (APC IDE,...)


