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Le Ministre de la santé, de la famille République Francaise
et des personnes handicapées '

Paris, le 21 WARS un

SP/ACC/SFD0303996

RECU LA
25w 2003

| InVS - COURRIER

Monsieur le Directeur Général,

Les infections nosocomiales sont responsables de plusieurs milliers de décés par an.

Des efforts importants ont été faits pour lutter contre ces infections grace a la
mobilisation de I'In\US, des administrations et des professionnels regroupés au sein du
Comité Technique National des Infections Nosocomiales. lls ont permis a la France de se
situer parmi les pays les plus avancés dans le domaine.

Néanmoins, ces infections liées a des bactéries de plus en plus résistantes aux
antibiotiques restent trop fréquentes. Reflet de la qualité de notre systéme de soins, enjeu
important pour la sécurité et la confiance des usagers dans les établissements de santé, la
lutte contre les infections nosocomiales est une priorité.

Pour suivre les progrés accomplis, adapter les efforts et les moyens, informer les
usagers, nous avons besoin de disposer d'outils de surveillance continus et réactifs de la
survenue des infections nosocomiales dans les établissements de santé frangais.

Cette surveillance devrait étre ciblée sur les infections les plus significatives, celles
dont la survenue renseigne le mieux sur l'attention portée a la qualité des soins et la
prévention, celles qui engagent le pronostic du patient et enfin qui sont repérables a partir du
laboratoire de microbiologie ou de critéres cliniques simples. Elle devrait permettre des
comparaisons dans le temps au sein d'un méme établissement et a|der un établissement a
se situer par rapport aux autres.

Monsieur Gilles BRUCKER,
Directeur Général
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Je vous demande de concevoir en lien avec la DGS et la DHOS, cette surveillance
qui devra étre généralisée a I'ensemble des établissements de santé. Je souhaite connaitre
vos propositions avant la fin du mois de mai 2003..

Les données de cette surveillance dont la mise en place sera progressive devront
pouvoir, a terme, selon un calendrier et des modalités que vous me proposerez, prendre
place dans un tableau de bord qui pourra comprendre d'autres indicateurs (moyens engagés
pour prévenir les infections nosocomiales, suivi de la consommation des antibiotiques et de
la résistance bactérienne dans 'établissement..).

Je vous prie de recevoir, Monsieur le Directeur Général, I'expression de mes
sentiments les meilleurs.

" Jean-Fr, s MATTEI





