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Descriptif et objectifs de |” étude

Etude prospective
1 auditeur

Terrain

MCO

6 mois

Site GM (CHU CFd)

Evaluer sur le terrain
I'information
donnée aux patients
sur les PCC

N= 60 patients
porteurs de BMR
(SARM et EBLSE),
de BHRe ou
infectés par CD

-Comparaison avec
indicateurs PCC IQSS HAS
2022

-Axes d’amélioration




LE RECUEIL DE
DONNEES O Uti | S

Requétes quotidiennes de

bactériologie :
-patients porteurs BMR, BHRe

-et patients ICD

-LAP (HEO Crossway ou Easily)
-Cyberlab

-DP informatisés (Crossway)
-SUPA (dossiers « papiers »)




LE REGUEIL DE
DONNEES

@y Audit dans le service

Recueil prescripteurs et/ou Recueil patients informés
Observation de MEP des PCC soignants +information/ et/ou entourage +remise d’une
formation si besoin fiche information
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70 % BMR
Patients n=60 J 20% CD
10% BHRe

PCC mises en PCC non mises
place n=29 en place n =31

- 48% avec PCC

Patients Patients non Patients NSP
informés n=18 informés n=9 n=2 - 30% avec une
information sur

les PCC

Patients -
interrogés Patients non

n=15 interrogés n=3




NSRS, Indicateurs HAS 2022 [
\@4 versus notre étude 2023

Taux de conformité HAS * Taux de conformité
PCC MCO 2022 (n=50) Etude 2023 (n=60)

Durée du séjour Enquéte 1 jour donné

MEP PCC 82%(n=41) 45% (n=28)

ECART ++
INFORMATION PATIENT 8% (n=4) 2% (n=1)

TRACABILITE
MEP PCC 8% (n=4) 2% (n=1) de mise en
ET

- place des PCC
TNT6 -1 ol By n 3 i HAS : seul indicateur retenu

Indicateurs de tracabilité

* attendu : 2 80%




—%b-

Comparaison Tragabilité et Pratiques de terrain

70
60

60

Traca MEP MEP PCC en tghal patients Traca Information
information des patients

des patients en pratique

60

btal de
hatients

\ GesW RS, Tracabilité versus Pratique

MEP des PCC :
Corrélation

Tracabilité /
Pratiques de
terrain




S MEP PCC et Information
\,7
\6 \)‘% selon les bacteries

Principaux résultats en fonction des bactéries
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SARM BHRe E Coli BLSE Autres BLSE
M patients (n=60) W PCC tracées (n=28)
B PCC prescrites (n=22) B PCC Mises en place (n=29)
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u\;,oin@ Compara|son MEP des PCC et information
i infection ou colonisation pour BMR/BHRe

9
BMR/BHRe BMR/BHRe BMR/BHRe . *;(51 Y
infection colonisation inconnue n=7 ',@- V.
n=33 n=20 “¥ 7%

MEPPCC n (%) | 22 (66,7) 7 (35,0) 0(0,0)
PCC non MEP n (% 11 (33,3) 13 (65,022) 7 (100,0)

Patient informé n (% < 13(39,4) 5 (25,0) 0 (0) —>
Patient non informé n (%) 20 (60,6) 15 (75,0) 7 (100,0)

A

-
.

DIFFERENCE Colonisation / Infection:
-MEP PCC : NS.
-Information patients : > quand infection ; significative (p<0,0001)
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k@ Motifs de non MEP des PCC

Motifs de non mise en place des PCC (n=31)

mpu (post urgence 2) INNENGIEEEE
uhcd (post urgence 1) INNEIENVGIEEEE 70% cas (24/31)
cov I S Difficulté pour
smcau (post urgence 3) IETH identifier les
chir tho ST patients avec des
oncomed EEEE BMR/BHRe sur
Logiciels (DPI,
pneumo NN
LAP ou Cyberlab)
ftelldonm@ 8
mal inf NNV
med int NNV

o
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I M Ne savait pas que BMR/BHRe ou CD m Oubli ® Pas eu le temps (JO) _
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oo Motifs de non information des
A Q= patients avec PCC (n=9)

Présence de BMR non

. iﬁf j !g resultats recus dans le vue (PCC+G
oLl o a S service d'amont (réa) renforcées pour Covid
;1 11% 19); 1; 11%

Volontaire (Patient
anxieux et entourage

nonvu); 1; 11% 67% :
volontaire

Logiciel Easily et
difficulté identifier
BMR/BHRe:; 1: 11%

4 )
Volontaire (Patient
non communiquant et
entourage non vu); 5;
56% )

\_




\ (R4 % Evolution de la tracabilité de
MEP des PCC suite a I'enquéte

o = N w B~ w (9] ~ [¢e) (o)

8
77
5 Sur 31 PCC non MEP,
4 24 prescrites apres
> 3 sensibilisation par
’ 22 22 I'auditeur, soit a
1 1 11 11 11 Gh _' _'
i I IR 00 OB posteriori : 88% PCC
N
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M Patients sans Traca de MEP de PCC a JO (n=31)
B Prescriptions de PCC a J+1 (n=24)




W‘g“:@% V' Connaissances des patients
AGEY ayant été informés n=15)

e

Patients interrogés et bactéries Réponses des patients aux questions "avez
20 18 17 vous recue une information de I'équipe
soignante concernant ...."
9 10 12
10 5 10 10
6 10
5 I I 43 4 . 8 8
1 11 7 7
0 00 l. l- - - 6 6 6
SARM BHRe E Coli BLSE Autres CD . 4
3
BLSE 2 2
2 1 1
M patients (n=60 I. l
pati (n=60) | . L 0 O
W Patients ayant eu info (n=18) ...la présence ..lamiseen ..I'hygienedes ...latenue ... un affichage
M Patients interrogés (n=15) d'une bacterie place de PCC?"  mains?"  particuliére de sur la porte de
particuliere ?" I'équipe votre
D 'f t d" f t_ soignante?" chambre?"
< erau information ® Oui ENon M Ne sait pas

des patients avec BMR
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L@& Connaissance patients

O P N W b U1 O N ©

Réponse des patients a la question " Avez
vous été informés que vous étiez porteurs
d'une bactérie particuliére ? "

2 2
1 1 1 1
] ]| M o
oui Non Ne sait pas
mCD (n=10) mBHRe (n=3) mWBMR (n=2)

Réponses des patients a la question "avez vous
recue une information sur la mise en place de

1
K
oui

m CD (n=10)

PCC?"

fEv
3 i l"_’ > | I
1 I 11
Non

Ne sait pas

H BHRe (n=3) ®WBMR (n=2)
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\ G2, Connaissance patients

Réponses des patients/entourage a
la question "avez vous regue une
information sur I'hygiéne des

Items retenus par les patients quand
une information sur I'hygiene des
mains est recue.

mains? " 6 5 5
5 3 0 - - I . -
. 2 9 1 2 1 0 o0
0 [ | [ — — FHA LDM savon Eviter
oui Non Ne sait plus transmission

mCD (n=10) mBHRe (n=3) mWBMR (n=2)

ECD (n=10) mBHRe (n=3) ®BMR (n=2)

I.’HYGII‘EN_E_IPEES_J\HIIEQ_IHS
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Q,gu\‘.um’ﬂ Connaissance patients K s

Cf. questions 3 et 4 de l'indicateur de la HAS, de type expérience patient qui

sera obligatoire en 2024 dans tous les ETS

C

Questionnaire « Hygiene des mains pergues par les
patients »

N

- - - = Sl Sl AT==——rni- =
1. Lors de voire hospitalisation, du produit hydroalcoolique état-ll disponible dans la chambre 7

Oui
Oui, mals pas toujours
Man
Je ne me souviens pas

[T o T R o

2. Lors de votre hospilalisation, les professionnels qui se sont occupés de vous portaient-ils des

bijoux aux mains ou aux poignets (bracelel, montre, bague, alliance) 7

o Jamais

o Parfois

= Souvent

o J8 NEme souviens pas

4—TGrs de voire hospliallsation, avez-vous recu des informations sur [hygiéne des man

o Qul
o Non

S——_ ¢ J&neme souviens pas

volre hospitalisation, un professionnel vous-a-+l demandé de vous 13
frictionner les mains avec du produil hydroalcoolique 7

o Souvent
& Parals

o Jamais
@ ne me SoUviens pas

5 Lors de votre hospitalisation, les professionnels qui se sonl occupés de vous se sontis
frictionnés les mains avec du prodult hydroalcoofique avant de vous toucher ?

o Toujours
o Souvent
& Parfoig

o Jamais
o Je ne me souviens plus




\M Connaissance patients

Réponses des patients a la question
"avez vous recue une information sur
une tenue particuliére ou bien l'avez

vous remarquée ?" Items retenus par les patients quand une
information ou observation d'une tenue

6 5

i particuliere est recue.

X 2 2 2 6

2 1 5 5

1 4

gl =l o0

oui Non Ne sait plus } 5
2
mCD (n=10) mBHRe (n=3) mMBMR (n=2) . 1 1 I 1

0 [] 1 1

gants surblouse tablier
W CD (n=10) mBHRe (n=3) MBMR (n=2)
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\@\&0&7? Connaissance patients

Réponses des patients a la question
"avez vous recgue une information sur
un affichage particulier sur votre
porte?" en fonction des bactéries

6

o o e

W £

O B N W N U1 OO N

3
2
I1 1. 1
Mo ] ]
oui Non

Ne sait pas

mCD (n=10) mBHRe (n=3) mMBMR (n=2)
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\ R - Connaissance patients

Ressenti des patients suite aux
informations données sur la MEP des PCC

4,5 4

1
3,5

3
25 2 2 2

2
1> 11 1 1

1

0

plutot Rassuré  plutot Inquiet satisfait Ne sait pas
(information)
B CD (n=10) mBHRe (n=3) mWBMR (n=2)
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“{ Axes d’amélioration

Groupe de travail

pluridisciplinaire

Axe 1 : Information du service si patient porteur de BMR

Axe 2-Information, formation, sensibilisation des professionnels
de santé sur les BMR/BHRE et la conduite a tenir

Axe 4-Reflexion sur la gestion des PCC pour les patients
avec une ICD et notamment le LDM par les professionnels.

Axe 5-Logiciels et aide a l'identification des patients et a la
tracabilité et au suivi du patient






