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1ère mission 
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• Proposer un plan d’action en accord avec les problématiques en lien 
avec le risque infectieux :

 Présentation du contexte de la thématique choisie pour votre 
service

 Présentation des écarts de pratiques constatées (par 
évaluation, surveillance d’indicateurs, autres…)

 Présentation des actions prioritaires choisies (3 max): suivi 
comment ? Échéance ? Indicateurs de surveillance ?

Thématique de la session 5
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• Un indicateur de surveillance est une mesure quantitative ou 

qualitative, structurée et reproductible, permettant de suivre dans 

le temps l’occurrence, la fréquence ou l’évolution d’un événement 

de santé, en lien avec la sécurité des soins, l’hygiène ou la qualité 

des pratiques professionnelles.

Indicateur de surveillance
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• En prévention des infections associées aux soins (IAS), les 

indicateurs servent à :

• objectiver la situation épidémiologique d’un établissement ou d’un service,

• évaluer l'efficacité des actions de prévention mises en place,

• détecter précocement des signaux d’alerte (ex. augmentation de cas 

BHRe),

• guider la priorisation des actions correctrices ou de formation.
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• Ils peuvent concerner :

• des événements indésirables (ex. taux d’infection du site 
opératoire),

• des expositions à risque (ex. taux de portage BHRe à l’admission),

• des pratiques professionnelles (ex. taux de friction SHA conforme),

• ou des données de consommation (ex. quantité de SHA par 1 000 
journées d’hospitalisation).
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2éme mission 
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• Faire Audit HDM dans votre service

6 SOIGNANTS
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Campagne 
« Commençons par le bout des doigts »

Points

 Déploiement 

Affiche(s) et 

sticker/ 

autocollants

1 ou 2 jours après la 

audit HDM , mettre les  

affiches dans le 

service et coller les 

autocollants sur les 

flacons de SHA 
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Campagne 

« Commençons par le bout des doigts »

Points
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• Refaire l’audit HDM dans votre service 3 semaines après
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Pour la 5ème session venir avec l’ISCHA mensuel de votre service allant 
du mois de Mai au mois de Septembre
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A vos missions


