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Recueil des indicateurs du thème IAS en 2019 

• Recueil obligatoire du bilan annuel de lutte contre les infections 

nosocomiales conformément à l’article R.6111-8 du CSP : 

– Arrêté du 25 mars 2019 modifiant l'arrêté du 7 avril 2011 relatif au bilan annuel 

des activités de lutte contre les infections nosocomiales dans les établissements 

de santé 

– Pas de calcul de scores 

– Pas de classement des résultats 

– Accès au bilan régional et aux résultats individuels par l’ARS 

 

• La thématique hygiène des mains reste prioritaire : 

– ICSHA.3 en recueil 2019 obligatoire  

– Calcul de scores et diffusion publique des résultats.  

– Recueil du 1er au 30 juin 2019. 

  



BILANLIN 2019 : Recueil obligatoire (1/7)  

Cible à atteindre % régional d’ES ayant 
atteint cet objectif (Nb) 

% national d’ES 
ayant atteint la cible 

100% des ES ont au moins 
1 ETP de PH hygiéniste 
pour 800 lits et places  

 
51% (79) 

 
50% 

Cible à atteindre % régional d’ES ayant 
atteint cet objectif (Nb) 

% national d’ES 
ayant atteint la cible 

100% des ES ont au moins 
1 ETP d’IDE hygiéniste pour 
400 lits et places  

 
65% (102) 

 
69% 



BILANLIN 2019 : Recueil obligatoire (2/7)  

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Ratio SSR / SLD

Ratio MCO

Ratio référent antibiotique spécifiquement  
dédié à cette activité % en BFC

% national

61% (52) 

40% (36) 

62% 

68% 



BILANLIN 2019 : Recueil obligatoire (3/7)  

Cible à atteindre % régional d’ES ayant 
atteint cet objectif (Nb) 

% national d’ES 
ayant atteint la cible 

100% des ES forment au 
moins 25% du personnel 
médical par an  

 
26% (41) 

 
28% 

Cible à atteindre % régional d’ES ayant 
atteint cet objectif (Nb) 

% national d’ES 
ayant atteint la cible 

100% des ES forment au 
moins 25% du personnel 
paramédical par an  

 
36% (56) 

 
45% 



BILANLIN 2019 : Recueil obligatoire (4/7)  

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Actualisation des connaissances / tous
prescripteurs

Formation des nouveaux prescripteurs

Formation au bon usage des antibiotiques et 
actualisation des connaissances % en BFC

% national

54% (79) 

55% (81) 

72% 

71% 



BILANLIN 2019 : Recueil obligatoire (5/7)  

Cible à atteindre % régional d’ES ayant 
atteint cet objectif (Nb) 

% national d’ES 
ayant atteint la cible 

100% des ES concernés 
participent 

 
85% (100) 

 
82% 

Cible à atteindre % régional d’ES ayant 
atteint cet objectif (Nb) 

% national d’ES 
ayant atteint la cible 

100% des ES concernés 
participent 

 
42% (27) 

 
47% 



BILANLIN 2019 : Recueil obligatoire (6/7)  

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Evaluation sur la prévention du risque
infectieux associé aux actes invasifs

Audit de l'hygiène des mains

Audit HDM et Evaluation des pratiques 
professionnelles 

% en BFC

% national

46% (59) 

(Dans l’année) 

(127 ES ont réalisé un acte invasif 
dans l’année qui précède le recueil : 
Endoscopie, DIV, CVC, sonde 
urinaire) 

67% (105) 

75% 

58% 



BILANLIN 2019 : Recueil obligatoire (7/7)  

Cible à atteindre % régional d’ES ayant 
atteint cet objectif (Nb) 

% national d’ES 
ayant atteint la cible 

100% des ES concernés 
utilisent un système de 
repérage informatique des 
patients porteurs BHRe lors 
de leurs réadmissions (+/- 
contacts) 

 
52% (81) 

 
66% 



Résultats ICSHA.3 en région BFC – 2019 
Classe A si score > ou = 100 % 
Classe B si score entre 80 et 99% 
Classe C si < 80 % 
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https://www.has-sante.fr 
ACTUALITES 2019 - 2020 

- Indicateurs de type « Organisation, Moyen, Structure » 
en progression continue depuis leur première diffusion 
jusqu’à atteindre un plateau :  

- En 2017, pour ICALIN.2 et ICA-LISO  
- En 2018 pour ICATB.2  
- La HAS a pris la décision de ne plus recueillir ces 

indicateurs à partir de 2019 
- ICSHA.3 reste le seul indicateur recueilli en 2019 et ne 

sera plus recueilli en 2020 selon une décision annoncée 
par l’HAS. 



https://www.has-sante.fr 
ACTUALITES 2019 - 2020 

- Indicateur d’évaluation de la vaccination 
antigrippale du personnel hospitalier : 
Mesure le pourcentage de personnels hospitaliers 
vaccinés contre la grippe saisonnière.   
- Recueil en mars – avril 2019  

Indicateur de processus expérimenté issu d’un questionnaire établissement 



https://www.has-sante.fr 
ACTUALITES 2019 - 2020 

- Première phase d’expérimentations au cours du dernier 
trimestre 2018 sur un panel restreint d’établissements de 
santé. 

- Seconde phase d’expérimentations menée en 2019 avec 
pour objectif de valider les qualités métrologiques des 
indicateurs ouverte sur la plateforme QualHAS : 

- Depuis le 1er octobre 2019 à tout établissement ayant 
une activité de médecine chirurgie obstétrique; 

- Jusqu’au 15 décembre 2019. 
- Concerne deux indicateurs : ATBIR et PCC  

Indicateurs de processus expérimentés issus du dossier patient  



https://www.has-sante.fr 
ACTUALITES 2019 - 2020 

- Indicateur de bonnes pratiques d’antibiothérapie (ATBIR) : 
Mesure, après audit de dossiers patients, le taux de patients 
hospitalisés traités par antibiotiques 7 jours maximum pour 
une infection respiratoire basse. 
 
- Indicateur de bonnes pratiques de précautions 
complémentaires contact (PCC) : 
Mesure, à partir de l’audit de dossiers patients, le taux de 
patients adultes ou enfants porteurs ou infectés par une BLSE, 
BHRE, SARM, Clostridium difficile ou gale pour lesquels la 
mise en place des précautions complémentaires contact a été 
réalisée selon les recommandations nationales. 
 

Indicateurs de processus expérimentés issus du dossier patient  



https://www.has-sante.fr 
ACTUALITES 2019 - 2020 

Indicateur de résultat expérimenté en 2019 : ISO-ORTHO : 
- Infections du site opératoire après : 

- Pose de prothèse totale de hanche (hors fracture) 
- Pose de prothèse totale de genou  

- Ratio standardisé observé sur attendu 
- Calculé automatiquement à partir du PMSI MCO chainé sur 

l’année n-1.  
- Restitué, chaque année, aux établissements de santé dans un 

funnel plot (diagramme en entonnoir) 



https://www.has-sante.fr 
ACTUALITES 2019 - 2020 

   ISO-ORTHO (suite) 
- 1e restitution en octobre 2018. 
- A venir en 2019 : 

- Consolidation de l’indicateur,  
- et mesure de la valeur prédictive positive. 

- Mise à disposition des outils suivants : 
   . Grille d’analyse des dossiers de patients avec événements ; 
   . Logiciel de détection des séjours avec événements dans le PMSI. 

- Phase expérimentale prévue début 2020 en secteur de soins de 
suite et de réadaptation 



CONCLUSIONS 

- Evolution importante des indicateurs HAS du thème IAS au cours des dernières 
années. 

 
- Identification au niveau de l’ARS BFC  d’un « risque infectieux établissement » dans le 

cadre de l’élaboration du Programme régional annuel d’inspection contrôle (PRICA) à 
partir : 

- Des indicateurs disponibles opposables et à diffusion publique de l’HAS :  
      ICSHA.3 en 2019 
     (Indicateurs en expérimentation non disponibles pour l’ARS) 
- Du bilanlin (recueil annuel obligatoire en application de l’article R.6111-8 du CSP ) 
- De l’absence de signalement externe d’infection associée aux soins 
- De la connaissance d’une problématique particulière en hygiène au sein de la 

structure 
 
= Réalisation d’une inspection sur site au cours de l’année 2020 
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