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Objectifs

o Présenter un état de situation en PCI
Implantation du nouveau cadre de référence
Approbation politique PCI
Développement de procedures
Formations hygiene des mains et influenza/gastroentérite

o Présenter le bilan des statistiques PCI des
periodes 1 a 9, 2017-2018 et des éclosions a ce
jour
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Etat de situation en PCI

Implantation du nouveau cadre de
reference

o Nouvelle structure organisationnelle a partir du
1eravril 2018 :

. Table PCI CISSS de Laval

Réorganisation des ressources PCIl en hébergement
(CHSLD publics et privés-conventionnés)
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Etat de situation en PCI

Politigue PCI

o 9 janvier 2018, approbation de la politique PCI au
comité de direction. Prochaine étape CAle 15 mars
2018.

o Procédures en cours de réevision en fonction de
I'agent infectieux et de la mission (hopital,
réadaptation, hebergement et ambulatoire).
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Etat de situation en PCI

Formations hygiene des mains et
iInfluenza/gastroentérite

o Tournées dans tout le CISSS de Laval.

o Formations disponibles sur vidéo en ligne au
printemps 2018.
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Statistiques

Taux d'incidence des infections nosocomiales et taux d'acquisition des colonisations nosocomiales & ERV par 10 000 jours-présence
Regroupement : Ensemble du Québec /Non universitaire

PL | P2|P3|P4|P5|P6|P7|P8|PY |P10|P11|P12 P13 Total annuel
S NbcasNOSQ 2 | 0|1 )0 ]1]0]|1/0]0 Nb total colonisations 5
2 Taux 2017-2018) 1,51 |0,00/0,80|0,00|0,81|0,00/0,82/0,00(0,00 Taux 2017-2018 0,44
5 Taux 2016-2017 2,70 0,00 0,00 0,00 1,50 0,00 1,48 0,73 0,74 0,00 0,73 3,81 3,21 Taux 2016-2017 115 l
8 Taux regroupement 7,19 [7,07/4,77]6,09]6,37(5,64/4,89[5,23[328] | | | [Taux regroupement | 5,68 |
PL | P2|P3|P4|P5|P6|P7|P8|PY|P10|P1L|P12 P13 Total annuel
NbcasNOSO| 0 |0 [0 |0 |0 |O0O|0O|0]O Nb total infections 0
g Taux 2017-2018] 0,00 |0,00/0,00]0,00|0,00|0,00/0,00/0,00(0,00 Taux 2017-2018 0,00
“E Taux 2016-2017 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 Taux 2016-2017 0,00
Taux regroupement 0,10 [0,12/0,00[0,00(0,06/0,16/0,00[0,17[0.00] | | | [Taux regroupement | 0,07 |
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Statistiques

Tauxd'incidence des infections nosocomiales et taux d'acquisition des colonisations nosocomiales a BGNPC par 10 000 jours-présence
Regroupement : Ensemble du Québec /Non universitaire

P1 |P2|P3|P4|P5|P6|P7|P8|P9|P10(P11|P12 P13 Total annuel
< NbcasNOSO| 3 |2 |4 |3 |1 |4|5|6]3 Nb total colonisations 31
'§ Taux 2017-2018 2,14 |1,46|3,00|2,31|0,75|3,11|3,84|4,56|2,25 Taux 2017-2018 2,59
E Taux 2016-2017 0,00 2,16 1,47 2,80 3,50 3,55 1,39 0,00 0,70 0,73 2,08 0,72 1,52 Taux 2016-2017 1,57 l
S Taux regroupementl 0,45 |O,10|0,84|0,60|0,33|0,74|0,74|0,60|0,33| | | | haux regroupement | 0,53 |
P1 |P2|P3|P4|P5|P6|P7|P8|P9|P10(P11|P12 P13 Total annuel
Nb cas NOSO| 0 0ojojo|jo0oj1j0f(0]o0 INDb total infections 1
é Taux 2017-2018 0,00 |0,00|0,00|0,00|0,00|0,78|0,00|0,00|0,00 Taux 2017-2018 0,08
"E Taux 2016-2017 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 Taux 2016-2017 0,00
Taux regroupement 0,00 [0,00/0,00[0,00(0,00[0,11]0,00[0,05[0.000 | | | [Taux regroupement | 0,02 |
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Statistiques

Tauxd'incidence des DACD nosocomiales par 10 000 jours-présence
Regroupement (Cité-de-la-Santé) : Ensemble du Québec / Non universitaire 2 110 lits et proportion personnes 2 65 ans <45%
Regroupement (Hopital juif de réadaptation) : Ensemble du Québec / Réadaptation

Cible MSSS 5,70
PL |P2| P3| P4 |Ps|pe|P7|Pe|PolpPiolpit]p12 P13 Total annuel
g NbcasNOSO| 8 [0 [ 7 [12[3[3[3] 76 Nb total cas 49
¢ Taux 2017-2018) 6,03 |0,00[5,61/9,85(2,43(2,49)2,46|5,65(4,72 Taux 2017-2018 4,35 |
% Taux 2016-2017 4,05 5,32 4,65 4,46 2,25 1,51 3,71 2,20 4,42 3,83 4,41 3,05 5,62 Taux 2016-2017 3,80 N
S [ Tauxregroupement 323 [361[301[5.24[3332 8of306[361a2s] | | | Taux egroupement 357
PL |P2| P3| P4 |Ps|pe|P7|Ps|PolpPiolpit]p12 P13 Total annuel
8 s NbcasNOSO| 1 | 1|1 ][00 |0 |0|0]|O Nb total cas 3
5H Taux 2017-2018) 3,74 [3,92/3,7910,00/0,00{0,00]0,00/0,00/0,00 Taux 2017-2018 1,28
g Taux 2016-2017 0,00 0,00 0,00 3,82 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 Taux 2016-2017 0,29
£ = Tauregroupemen 2,36 [6.132.20[0.65[1.133.92[329[0.553.09] | | | [Taux regroupement | 2.44]
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Statistiques

Tauxd'incidence des nouveaux usagers SARM (+) nosocomiaux par 10 000 jours présences
Surveillance locale seulement. Aucun taux provincial ou par regroupement disponible.

PL (P2 |P3|P4|P5|P6|P7|P8|P9|P10|P11{P12 P13 Total annuel
S NbcasNOSO 12 |10 (115 |7 ]9 |6 |5 |1 Nb total colonisations 66
.g Taux 9,0 |7,7|88|41(57(75|49(4,0/0,8 Taux 2017-2018 59
o
g Taux 2016-2017 2,7 3,8 4,7 45 23 45 82 44 52 15 22 53 9,6 Taux 2016-2017 4,5
P1 |P2|P3|P4|P5|P6|P7|P8|P9|P10(P11|P12 P13 Total annuel
- NbcasNoso| 0 |0 [0 |0 |0 |00 0]O Nb total infections 0
'% Taux 0,0 |0,0(00/0,0(00(0,0{0,0/]0,0{0,0 Taux 2017-2018 0,0
2
= Taux 2016-2017 0,0 0,0 00 0,7 00 00 00 00 0,7 08 0,7 0,0 0,0 Taux 2016-2017 0,2
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Statistiques

Tauxd'incidence des bactériémies nosocomiales a SARM par 10 000 jours-présence
Regroupement : Ensemble du Québec / Non universitaire 2110 lits

Cible MSSS 0,51
Pl | P2 | P3| P4 | P5 | P6|P7 | P8 | P9 |P10]|P11]|P12]|P13 Total annuel
Nb cas NOSO| 0 ojofojojojof1]0 ND total cas 1
Taux 2017-2018 0,0 | 00|00 |0,0|00|00|00|08]00 Taux 2017-2018 0,09
Taux 2016-2017 00 00 08 00 00 00 00 07 00 00 07 00 00 Taux2016-2017 0,17
Taux regroupement| 0,06 |0,06|0,13|0,07|0,07|0,07|0,15|0,22|O,11| | | | |Taux regroupement | 0,11 |
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Statistiques

Tauxd'incidence des bactériémies panhospitaliéres par 10 000 jours-présence
Regroupement : Ensemble du Québec non universitaire / USI non universitaires adultes et hors USI
Cité-de-la-Santé P1L | P2 | P3| P4 |P5|P6|P7| P8 | P9 |P10]|P1l|P12]|P13 Total annuel
Bactériémies -USI non universitaires adultes 1 0 0 1 0 0 0 0 1 Bactériémies - USI non universitaires adultey 3
Bactériémies - Hors USI 2 4 4 3 0 2 3 4 4 Bactériémies - Hors USI 26
Nb cas NOSO total 3 4 4 4 0 2 3 4 5 Nb bactériémies total 29
Taux 2017-2018 2,26 |3,08|3,20(3,28{0,00|1,66 2,46 3,23 3,93 Taux 2017-2018 2,58
Taux 2016-2017 4,73 3,80 4,65 2,97 450 3,78 2,23 4,40 2,95 3,83 4,41 3,81 5,62 Taux 2016-2017 3,97 | .
Pactériémies- Ambulatoire (CICL) | 0 | 0 | 1 | 1 | 0 | 2 | 0 | 0 | 0 | | | | |Bactériémies-Ambulatoire (CIcL) | 4 |
Ensemble du Québec PlL | P2 | P3| P4 |P5|P6|P7|P8| P9 |PL0|P11|P12|P13 Total annuel
Bactériémies -USI non universitaires adultes 10 3 9 5 4 8 4 5 3 Bactériémies - US| non universitaires adulte§ 51
Bactériémies - Hors USI 48 51 48 56 36 44 61 47 30 Bactériémies - Hors USI 421
Nb cas NOSO total 58 54 | 57 | 61 | 40 | 52 | 65 | 52 | 33 Nb bactériémies total 472
Taux 2017-2018 3,06 |2,96|3,23|3,57|2,48|3,13|4,05(3,29 (2,83 Taux 2017-2018 3,18
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Statistiques

Tauxd'incidence des bactériémies associées aux acces vasculaires en hémodialyse par 100 patients-périodes
Regroupement : Ensemble du Québec

Cible MSSS 0,64
Cité-de-la-Santé P1 P2 | P3| P4 | P5|P6|P7| P8 | P9 |P10|P11|P12|P13 Total annuel
Fistule artérioveineuse avec trou de bouton 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Fistule artérioveineuse avec trou de bouton 0
Fistule artérioveineuse sans trou de bouton 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Fistule artérioveineuse sans trou de bouton 0
Fistule synthétique 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Fistule synthétique 0
lCathéter tunnelisé 0 0 0 0 0 0 0 0 1 Cathéter permanent 1
Cathéter non tunnelisé 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Cathéter temporaire 0 E
Nb cas NOSOtotaj] 0 | 0 | O | O | 0O | O] 0| O0]1 Nb bactériémies total 1 .
Taux 2017-2018' 0,00 |0,00|0,00|0,00|0,00(0,00|0,00|0,00]0,39 Taux 2017-2018 0,04
Taux 2016-2017 0,00 0,00 0,44 0,43 0,46 0,00 0,85 1,30 0,00 0,00 0,00 0,82 0,39 Taux 2016-2017 0,36
Ensemble du Québec P1 | P2 | P3| P4 |P5|P6|P7|P8|P9|P10|P11|P12|P13 Total annuel
Fistule artérioveineuse avec trou de bouton 0 0 1 1 0 0 0 0 0 Fistule artérioveineuse avec trou de bouton
Fistule artérioveineuse sans trou de bouton 0 0 0 1 0 1 1 0 0 Fistule artérioveineuse sans trou de bouton
Fistule synthétique 0 0 0 0 1 1 1 0 0 Fistule synthétique 3
Cathéter tunnelisé 11 8 5 11 8 5 8 4 2 Cathéter permanent 62
Cathéter non tunnelisé 1 1 1 0 2 0 0 0 0 [Cathéter temporaire 5
Nb cas NOSO total 12 9 |7 |183|11| 7 |10 4|2 INb bactériémies total 75
Taux 2017-2018' 0,27 |0,20(0,16{0,30|0,26 {0,19|0,27|0,15 (0,14 Taux 2017-2018 0,23
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Statistiques

Tauxd'incidence des bactériémies associées aux cathéters aux soins intensifs par 1 000 jours-cathéters (excluant les bris de barriére
muqueuses)
Regroupement : Ensemble du Québec / Non universitaire adulte (excluant les bris de barriere muqueuses)

Cible MSSS 2,02
PL | P2 | P3| P4 |P5|P6|P7|P8|PY|Pl0|PLL|P12|P13 Total annuel
NbcasNoso O [0 | O | O 0O} 0]O0O]O0]O Nb total cas 0
Taux 2017-2018 0,00 | 0,00 |0,00|0,00|0,00|0,00{0,00 0,00 |0,00 Taux 2017-2018 0,00
Taux 2016-2017 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 Taux 2016-2017 0,00
Taux regroupement 0,88 |1,60/050[093[0,00{124]000/171[076] | | |  [rauxregroupement | 085 |
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Statistiques

Taux de conformité d'hygiéne des mains (Nb d'indications respectées/Nb total d'indications) CISSS de Laval (excluant les CHSLD privés-
conventionnés)

2017-18 PL | P2 | P3| P4 | P5 | P6 | P7 | P8 | P9 | P10|p11|p12|pyz|Taux de conformite dHDM au CISSS de
Laval (%)
— = .
s_¢ ND dindications |45 | 159 | 947 | 245 | 232 | 301 | 326 | 428 | 260 | 233
SR respectees Avant contact usager /
S 2E — . 60,7%
Egg Nb d'indications Environnement
§35 ot 344 | 295|379 | 355 | 389 | 487 | 493 | 695 | 416 | 443
[<5)
— = .
g_¢ b dindications | 33 | 333 | 370 | 416 | 415 | 531 | 554 | 710 | 415 | 381 I l
§3¢9 respectees Apres contact usager / 77 4%
2 &8 i it envrionnement ‘
555 tNo?af'”d'ca“"”S 445 | 457 | 487|528 | 532 | 698 | 678 | 868 | 536 | 535
(3]
ND dindications | 51 | 497 | 617 | 661 | 647 | 832 | 880 |1138] 675 | 614
respectees
©
= —
S 0 dindicatons | 7g9 | 752 a66 | 883 | 921 [118511711563] 952 | 978 Global 70,2%
Taux 65,4% |65,4%]70,7%|74,9%|70,2%70,2%|75,1%|72,8%70,9%62,8%

Les personnes, les unités et les installations auditées différent d'une période a l'autre.
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Eclosions

Vd
= N~ = = /7 /7
Eclosions HOpItal de la Cité-de-la-santeé
Nombre de cas selon la
Date de ) Durée de provenance
dédlaration de | Jourde Micro- | Unité de soins | Date definde | oo Commentalres Communiqués associés
o csL I'éclosion Gours) [Atwbus aruns
& aclosion CSL vs autres.
2018-01-11 Jeudi Influenza | Hémodialyse [Influenza A 2018-01-11
2018-01-15 Lundi Influenza DGER Influenza A 2018-01-15
2018-01-11 Jeudi Influenza 4E-S 2018-01-11
2017-10-25
2017-10-25 Mercredi EPC sl 2017-12-11 47 1 20174211
2017-10-06
2017-10-08 Vendredi EPC 4EN 2017-11-24 49 3 citet freundii KPC 20171124
2017-09-28 Jeudi EPC 508
2017-09-08
2017-09-08 Vendredi SARM 50-N 2017-10-16 8 4 20171018
2017-08-28
2017-08-28 Lundi EPC 50-N 20180105 130 5 Gitrobacter freundii KPC 2018.01.05
) 2017-08-22
2017-08-22 Mardi EPC sl 2017-10-06 45 1 g robactsr freundi 2017-40.08
) closion majeure 2017-07-20
2017-07-20 Jeudi Gastro Psy Est 2017-07-27 7 7 1 employé 2017.07-27
. 2017-07-20
2017-07-20 Jeudi Gastro PsyMord | 2017-07-27 7 5 2017.07.27
. 2017-07-20
2017-07-20 Jeudi SARM 30N 2017-08-04 15 2 2017-08.04
2017-07-06
2017-07-06 Jeudi DACD 3108 2017-07-31 25 7 20170734
2017-06-14
2017-06-14 Mercredi EPC 508 2017-08-20) 77 5 Gitrobactsr freundii KPC. 2017.08.31
2017-06-12
20170612 Lundi SARM 408 2017-07-04 2 4 2017.07-06
2017-05-03
2017-05-03 Mercredi SARM SES 2017-06-02 a0 8 20170512
2017-06-02
) 2017-04-25
2017-04-25 Mardi DACD 5ES 2017-05-10 15 2 2017-05-10
. 2017-04-13
2017-04-13 Jeudi SARM DGER 2017-05-19 36 5 2017.05-10
2017-04-07
2017-04-07 Vendredi SARM 308 2017-04-25 18 2 2017-04-25
ER-appoté- [ s'pst avérd (- Done-appeta-a- A6
20470405 Mercredi - 5ES 20470542 37 4 ( - 2047-05-32
IBLSE 0
DACD 2
EPC 6 Centre intégré
ERV 0 de santé
Gastro 2 et de services sociaux
Influenza 3 de Laval
|sam| 6 4
oS Québec




Eclosions

Vd
E I . I I : b t
H £
-] E & @ - = ] il
& 4 2 2
L2 e £ a0 |EEE Zs |2 | E5¢ £ R
TEE | s ) 7 |29 2 | 5% [2T| 522 £ ER
2EE 2 £ z 23| E CR- sz | zEZ R
5% = 2 o |F2z| P =22 |T&| 223 g g4
= g =~ E & g- £ t= g E
= = ] 3 5 o o
- = &
- 3 g : i |z | g
20180115 | Lundi | Infiuenza [Sa"""“ P 4AB Infuenza A | 20180115 s sz 2 - Te | £ T5¢ £ 2.
T2 B 7 g | €% (27| 228 z g
20180115 | Lundi | Infuenza | Riviera PC | unig3 Influenza 8 | 2018-01-15 Eis H 5 z . 2 |22 gg_i g 25
. Touse 20780111 1 g “ 2= £% E E~
016011 | Jeud | Gaswo | o P | Tecc |g0ta4| 3 2 Joempioyts 5000046 E 2 H % Z g s
20180111 | Jeudi SAG StPaice | P-C | Unite2 2018-01-11 o . p—
Sainle- 0170725 | Mardi | Gasto asalt | p o |apakeF | 20170801 7 5 |majeure el
20M8-01-10 [ Mercredi |  Influenza 0 P 1AB Influenza A 2018-01-10 Jean i em 2017-08-0
; ) } 20180110 - Tdola-Saint- _wés__zuir-or.m
20180110 | Mercredi | Influenza  |Riose-de-Lima P Unite 4 | 2018-01-15 5 2 Influenza A 20180115 2017-07-12 | Mercredi SAG Jean P 2A 20170722 10 2 P017.07-24
Somon 0180105 Femand |Eclosion 2017-07-10
20180105 |Vendredi| Influenza | St-Patrice PC | Unite3 majeure 201&01.10 20170710 | Lundi | Gastro Larocque P | 3edtage | 20170718] 9 10 majeure | 2017.07-11
Influenza A - S employés | 2017.07-19
—_— 50173707 | ) Femand 2017-07-05
20171228 | Jeudi | Infuenza ”“'j‘;:'“ P s |teoros| 11 2 |ifuenzaB i&;ﬁg 2170705 |Meroed | Gasto | o, | P [terétage) 20170714 | 9 5 [semploys | g
- ) dola-Saint- ] 2017-05-30
P— 170530 | Mardi | $aG o P |Unie2a) 20170614 15 §  |femplorts fonirg615
i majéure 12- 17-05-24 | Mercredi ) [ it 3 | 2017-06-02 1 N e
0171228 | Jewdi | Gasto [53"" P 1c |20t 1 10 |Femeture aux x};;ﬁg o SAG | Stk G| ume ’ ¢ om0k | a017.08.06
admissions ) . 0170523
1 employt 2017-05-23 Mardi SAG La Piniére P Ter étage | 2017-06-02 10 T 1 employé 2017.06.05
Idota-Saint- . 20171229 ) 4 employés 2017-04-24
2017-12-29 | Vendredi SAG Jean P 3B aile F | 2018-01-08 10 4 dont 1 RSV 2018.01-08 2017-04-24 Lundi SAG St-Francois P-C 1er étage | 2017-05-10 16 10 1 eroronavius | 2017.05-10
0171220 |Mercedi| iohvenza | "7 | p | desage | 2017-1228) 8 2 |ovenzaa |2017-1220 e
- m’%ﬁ TR 0170419 |Meroredi| SAG | StFrancois | P-C | 2eétage | 20170512 B (E playes petiin
20171129 | Mercredi | SAG J;an g P 3BaieF | 201712.11] 12 4 1 employé 2017:12i12 = - . 0412
- 0170412 |Mercredi| VRS Stdude PG| unied |201m0s20| 7 6 [toco 2017050
_ majeure
0174128 | Mardi | ifwenza | 2SI o lagaiec| aomazar | 13 4 ihuenzan | 2171128
Jean 20171212
1 employé
|sAG
dota-Saint- ; W02
20171102 |Vendredi| Gastro oo P |4BaleF| 20174107 5 2 0171109 ;
dota-Saint- ; 2017-10-31 -
8 8 T
2171031 | Mardi |  Gastro o P |ewaiec|20ir1107| 7 ] Temploye |01 110 2
— 2017-10-27
20171027 |Vendredi| VRS La Piniére P |2etage | 20171104 8 3 174106
Ecosion SAG
4SAG devenue 2017-08-28
20170815 | Mardi | Infuenza | StFrancois | P-C | 2e étage [ 2017-08-27 | 12 shfua |e0oson 2017-08-21 Centre intégré
Influgnza A | 2017-08-15 de santé
4 employés et de services sociaux
de Laval

”
Québec




Eclosions

Eclosions réadaptation

Nombre de cas selon la
Date de . » . Durée de provenance
déclaration de ::;Lidnee orN::{s)r;e UmtthfjeRsmns Di}g;:sfgnde I'éclosion Commentaires Communiqués associés
l'éclosion 9 (jours) Atiibué a funité |, = < aures
en éclosion
2018-01-16 Mercredi Influenza 4e étage Influenza A 2018-01-16

IBLSE_ 0
C. difficile 0
[CARB 0
|ERV 0
Gastro 0
Influenza 1
SARO 0
TOTAL 1
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