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Naissance des rNaissance des rééfféérents : 19 avril 1995rents : 19 avril 1995
Circulaire DGS/VS/VS2Circulaire DGS/VS/VS2--DH/EO1 nDH/EO1 n°°1717

«« les actions du Comitles actions du Comitéé de Lutte contre les de Lutte contre les 
Infections Nosocomiales seraient largement Infections Nosocomiales seraient largement 
facilitfacilitéées par les par l’’identification, au sein de chaque identification, au sein de chaque 
service hospitalier prenant en charge des soins ou service hospitalier prenant en charge des soins ou 
des actes mdes actes méédicochirurgicaux, de rdicochirurgicaux, de rééfféérents en rents en 
hygihygièène hospitaline hospitalièère. Ces rre. Ces rééfféérents rents devraient être devraient être 
un mun méédecin et une infirmidecin et une infirmièère motivre motivééss, tous deux , tous deux 
travaillant dans leur service de fatravaillant dans leur service de faççon ron rééguligulièère. Les re. Les 
rrééfféérents en hygirents en hygièène hospitaline hospitalièère seront les re seront les relais relais 
du CLINdu CLIN dans les services de ldans les services de l’’hôpital et hôpital et 
constitueront un rconstitueront un rééseau de personnels motivseau de personnels motivéés sur s sur 
lequel le CLIN pourra slequel le CLIN pourra s’’appuyer pour relayer les appuyer pour relayer les 
actions de practions de préévention et surveillance vention et surveillance »»
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Naissance des correspondants : Naissance des correspondants : 
29 d29 déécembre 2000 cembre 2000 

Circulaire DGS/DHOS/E2 nCirculaire DGS/DHOS/E2 n°° 645 645 

II – 3. Les correspondants en hygiène hospitalière

Afin de relayer la mise en œuvre du programme 
d’action, il est particulièrement utile que soient 
désignés parmi les personnels de chaque service 
ou, dans les établissements privés, de chaque 
secteur d’activité, un correspondant médical et un 
correspondant paramédical. 

Ces correspondants facilitent la mise en œuvre des 
actions de prévention et de surveillance des 
infections nosocomiales, à travers leur participation
à : 
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la prévention des infections nosocomiales
(aide à l'élaboration et à la mise en place de 
recommandations techniques de bonnes pratiques 
d’hygiène…), la diffusion des informations 
(présentation des nouvelles recommandations, 
dispositifs médicaux, produits et matériels, 
information aux nouveaux arrivants, organisation 
d’un dossier d’hygiène ...) et à l'équipe 
opérationnelle d’hygiène hospitalière de prévention 
des infections nosocomiales (difficultés 
d'application des nouvelles procédures…),

la surveillance (aide au recueil des données, 
participation au retour d'information...) et au 
signalement d’évènements inhabituels ou sévères,

l'évaluation des pratiques et des moyens
(faisabilité des recommandations préconisées, 
essai de nouveaux dispositifs médicaux, produits, 
matériel et techniques, ...). 



Correspondants Correspondants Correspondants Correspondants

DGS-DHOS
Cellule des infections nosocomiales

P    A    T    I    E    N    T   S

CTINILS

CCLIN

Comité de pilotage 
et 

de suivi du plan

CLIN

national

régional

Local
établissementEOHH
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Les prLes prééalables alables àà la la 
mise en place mise en place 

dd’’un un 
rrééseau de seau de 

correspondantscorrespondants



XVI XVI ee CongrCongrèès de la Socis de la Sociééttéé
FranFranççaise daise d’’HygiHygièène ne 

HospitaliHospitalièère.re.

2-3 juin 2005 
Reims

--11-- VolontVolontéé

La mise en place dLa mise en place d’’un run rééseau de seau de 
correspondants est une correspondants est une 
ddéémarche institutionnellemarche institutionnelle

La mise en place dLa mise en place d’’un run rééseau de seau de 
correspondants est correspondants est uneune des des 
stratstratéégies de lutte contre les gies de lutte contre les 
infections nosocomialesinfections nosocomiales
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-- 2 2 -- Communication Communication 

Faire savoir au sein de Faire savoir au sein de 
ll’é’établissement la tablissement la mise en placemise en place
de ce rde ce rééseau,seau,
DiffuserDiffuser la liste des professionnels la liste des professionnels 
correspondants dans correspondants dans 
ll’é’établissement et dans tablissement et dans les les 
services,services,
Officialiser le rOfficialiser le rééseau seau 
correspondants dans les correspondants dans les 
instances (CME, CSI)instances (CME, CSI). . 
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--33-- ProjetProjet

Le travail du rLe travail du rééseau doit sseau doit s’’intintéégrer grer 
dans le projet global de dans le projet global de 
ll’é’établissement :tablissement :

Projet du CLINProjet du CLIN
Projet de serviceProjet de service
Projet de Projet de formation formation de lde l’é’établissementtablissement
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Les objectifs du rLes objectifs du rééseau des seau des 
correspondants sont correspondants sont ddééterminterminééss
et et validvalidééss par :par :

La Direction des Soins La Direction des Soins 
La Commission MLa Commission Méédicale dicale 
dd’É’Établissementtablissement
Le service (Le service (ééquipe) dquipe) d’’hygihygièène ne 
hospitalihospitalièère EOHHre EOHH
Et le Et le …… CLINCLIN

--44-- ValidationValidation
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LL’’hygihygièène dans le service ne dans le service restereste sous sous 
la responsabilitla responsabilitéé ::

du chef de servicedu chef de service
du cadre de santdu cadre de santéé

La dLa déélléégation pour certaines actionsgation pour certaines actions

Le rLe rééseau des correspondants seau des correspondants 
complcomplèètete les organisations les organisations 
existantesexistantes

--55-- ResponsabilitResponsabilitéé



Objectif de ce rObjectif de ce rééseau : avoir des seau : avoir des relaisrelais du CLIN du CLIN 
((eohheohh) dans chaque service) dans chaque service

CLIN-EOHH-DS

Recommandations

Procédures

Protocoles

…

Conduites à tenir

Mesures

Evaluation

…

Correspondants

Correspondants Correspondants

Service de soins

Service de soins

Correspondants

Service de soins Service de soinsService de soins

Correspondants
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Le Le ««bonbon»» profil du correspondantprofil du correspondant

VolontaireVolontaire
MotivMotivéé et dynamiqueet dynamique
ExpExpéérience professionnellerience professionnelle
Capable dCapable d’é’écoutercouter
Aime communiquerAime communiquer
«« disponible disponible »»

FormForméé
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La formation La formation 
dd’’un un 

rrééseau de seau de 
correspondantscorrespondants
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LA FORMATION : OBJECTIFSLA FORMATION : OBJECTIFS

Former des professionnels capables Former des professionnels capables 
dd’’être relaisêtre relais en hygien hygièène.ne.
Donner des connaissances sur :Donner des connaissances sur :

la comprla comprééhension du risque infectieuxhension du risque infectieux
les les ééllééments de prments de prééventionvention
la mla mééthode dthode d’é’élaboration des    laboration des    
protocoles protocoles 
ll’é’évaluation des pratiques valuation des pratiques 
professionnelles en hygiprofessionnelles en hygièènene
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6 jours de formation6 jours de formation
3 sessions de 2 jours3 sessions de 2 jours
IntraIntra--muros muros àà ll’é’établissementtablissement
Groupe de 15 Groupe de 15 àà 18 personnes18 personnes

Public : essentiellement infirmierPublic : essentiellement infirmier
Contenu proposContenu proposéé et net néégocigociéé
avec lavec l’é’équipe du CCLIN et celle quipe du CCLIN et celle 
de lde l’é’établissement.tablissement.

LA FORMATION : organisationLA FORMATION : organisation
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J1J1 = = socle commun de connaissancesocle commun de connaissance
DDééfinition des infections nosocomialesfinition des infections nosocomiales
Les microLes micro--organismes en causeorganismes en cause
Les Les mméécanismes de transmissioncanismes de transmission
La surveillance des infections dans un La surveillance des infections dans un 
ETS (situation nationale et celle de ETS (situation nationale et celle de 
ll’é’établissement)tablissement)
LL’’organisation de la lutte :organisation de la lutte :

Au plan nationalAu plan national
Au plan localAu plan local

Le signalement des infectionsLe signalement des infections
Le rôle et missions du correspondant Le rôle et missions du correspondant 
dans ldans l’é’établissementtablissement

LA FORMATION : contenuLA FORMATION : contenu



XVI XVI ee CongrCongrèès de la Socis de la Sociééttéé
FranFranççaise daise d’’HygiHygièène ne 

HospitaliHospitalièère.re.

2-3 juin 2005 
Reims

Le rôle et missions du correspondant Le rôle et missions du correspondant 
dans ldans l’é’établissementtablissement

Participer Participer àà LA SURVEILLANCE des INLA SURVEILLANCE des IN
Contribue au recueil des donnContribue au recueil des donnéées de pres de préévalence et ou valence et ou 
dd’’incidence incidence 
Participe au retour dParticipe au retour d’’information sur les rinformation sur les réésultatssultats

Dans son propre service Dans son propre service ……
Participer Participer àà la PREVENTION de la transmission des la PREVENTION de la transmission des 
infectionsinfections

chez le maladechez le malade
chez le personnelchez le personnel

Assurer LA TRANSMISSION DAssurer LA TRANSMISSION D’’ INFORMATIONINFORMATION
au personnel du service au personnel du service 
au CLINau CLIN
àà ll’é’équipe opquipe opéérationnelle en hygirationnelle en hygièènene

Etre un COMMUNIQUANT (positif)Etre un COMMUNIQUANT (positif)
Sur les bonnes pratiques dSur les bonnes pratiques d’’hygihygièène ne 
AuprAuprèès du personnel permanent, ints du personnel permanent, intéérimaire et stagiairerimaire et stagiaire
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J2 : la prJ2 : la préévention selon le site vention selon le site 
LL’’infection urinaireinfection urinaire
LL’’infection du site opinfection du site opéératoireratoire
LL’’infection pulmonaireinfection pulmonaire
LL’’infection des cathinfection des cathééters C ou Pters C ou P

Situations et moyens de Situations et moyens de 
prpréévention : vention : aspects pratiquesaspects pratiques

LA FORMATION : contenuLA FORMATION : contenu
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Les prLes préécautions cautions «« standard standard »»

Les AES et la prLes AES et la prééventionvention

Les mesures dLes mesures d’’isolementisolement

LA FORMATION : contenu J2 LA FORMATION : contenu J2 
suitesuite
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J3 : la prise en charge des DMJ3 : la prise en charge des DM
Les niveaux de risqueLes niveaux de risque
Le nettoyageLe nettoyage
La dLa déésinfectionsinfection
La stLa stéérilisationrilisation
LL’’utilisation des produitsutilisation des produits

Les dLes déétergentstergents
Les dLes déésinfectantssinfectants
Les DDLes DD

J3 : J3 : Les antiseptiquesLes antiseptiques
Utilisation et gestionUtilisation et gestion

LA FORMATION : contenuLA FORMATION : contenu
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J4 : la gestion des locaux et des J4 : la gestion des locaux et des 
circuits circuits 

Nettoyage et entretien des locauxNettoyage et entretien des locaux
Technique et produitsTechnique et produits

Les circuits dans un ETSLes circuits dans un ETS
Le lingeLe linge
Les dLes dééchetschets
LL’’alimentationalimentation

J4 : LJ4 : L’’hygihygièène des mainsne des mains
LavageLavage
FrictionFriction

LA FORMATION : contenuLA FORMATION : contenu
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J5 le protocoleJ5 le protocole
Apports thApports thééoriques sur oriques sur 
ll’é’élaboration des protocoleslaboration des protocoles
Travail en atelier sur la Travail en atelier sur la 
construction dconstruction d’’un protocoleun protocole

2 groupes2 groupes
Travail de synthTravail de synthèèse et mise en se et mise en 
communcommun

LA FORMATION : contenuLA FORMATION : contenu
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J6 : lJ6 : l’é’évaluation des pratiques valuation des pratiques 
professionnellesprofessionnelles

Apports thApports thééoriques sur loriques sur l’é’évaluation valuation 
et let l’’auditaudit
Travail en atelier sur la Travail en atelier sur la 
construction dconstruction d’’un outil dun outil d’é’évaluationvaluation

2 groupes2 groupes
Travail de synthTravail de synthèèse et mise en se et mise en 
communcommun

LA FORMATION : contenuLA FORMATION : contenu
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Notre expNotre expéérience aujourdrience aujourd’’huihui

122 122 éétablissements. + de 3500 tablissements. + de 3500 
professionnels (IDE +++) formprofessionnels (IDE +++) forméés.s.
Un partenariat avec le Centre de Un partenariat avec le Centre de 
Formation Permanente des Formation Permanente des 
Personnels de SantPersonnels de Santéé (CHU (CHU 
Bordeaux)Bordeaux)
Une Une ééquipe pquipe péédagogique de 18 dagogique de 18 
personnes.personnes.
La prioritLa prioritéé de formation pour le de formation pour le 
CCLIN SudCCLIN Sud--Ouest.Ouest.
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Avenir Avenir ……

Une demande et des besoins qui Une demande et des besoins qui 
progressent progressent ……

Mettre en place une journMettre en place une journéée suivie,e suivie,
àà 1 an de la mise en place du r1 an de la mise en place du rééseau,seau,
organisorganiséée avec le avec l’é’établissement, autour tablissement, autour 
du bilan de ce qui a du bilan de ce qui a ééttéé fait et du fait et du 
programme programme àà venir. venir. 

Evaluer les actions de formationEvaluer les actions de formation



C’est fini …
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