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Les données et les échantillons recueillis

chaque année par le PCSIN permettent de

calculer les taux d'infection, de déterminer
les types de souches des organismes et de surveiller
la résistance aux antimicrobiens et les habitudes
d'utilisation des antibiotiques pour contribuer a diminuer
les conséquences des IASS et de la résistance aux
antimicrobiens dans les hdpitaux, ce qui
aunimpact dans la collectivité.

Depuis 1995, le PCSIN a produit plus de 260 publications,
dont des articles scientifiques, des rapports et des
résumés de conférence fournissant des preuves
scientifiques pour orienter les mesures de santé
publique visant a réduire les infections.

- G3HOPITAUX particpentauPeSN~ EAKE 2010
« La surveillance de la maladie respiratoire | * L8 {ransmission des * 52 HOPITAUX participent au PCSIN
fébrile chez les enfants dans des hopitaux | donnees desurvelance 1y yrancmicsion en continu de données sur la grippe  Surveillance
de soins de courte durée est amorcée. sg:t'?;plaeﬁtp:ﬂ lPeESI}?‘pltaux de Uinfluenza améliore les données nationales sur la grippe. 2015 |
« Un projet pilote de surveillance et une [e)st rerﬁplacée parla « La surveillance des IS0 suivant une chirurgie cardiaque pédiatrique « Le LNM analyse quatre plasmides issus des
étude pratique sur a lutte contre '1CD transmission sur une est amorcée. bactéries £. coliet S. marcescens et transportant
associe aux soins de sante dune durée plateforme sécurisée « Le LNM détecte et caractérise a |'échelle moléculaire la premiére un gene qui les rend résistantes & plusieurs
de six mois sont menés. de collecte de données hactére Staphylococeus gy antibiotigues.
* Le LNM définit les caractéristiques en ligne hébergée par le aureus ayant une résistance « Lesinfections OC et des ICD récurrentes
moléculaires de UE. colirésistant a RCRSP, ce qui améliore la intermédiaire hétérogénea |« Le LNM caractérise diverses souches sont ajoutées aux ICD associées aux soins
a céfoxitine. qualité des données. lavancomycine au Canada. | de SARM OC sur e plan moléculaire. de santé surveillées.
2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
2004 2007 2011 2014 2016 ET ULTERIEUREMENT
* Le LNM analyse des * La surveillance continue des * La surveillance des IS0 aprés une chirurgie |« Le LNM découvre et « AUheure actuelle, 65 HOPITAUX
organismes E. coliet ICD associées aux soins de de mise en place d'une prothése de la caractérise un isolat de participentau PCSIN.
Klebsiella produisant santé et des IS en présence m hanche ou du genou est amorcée. C. difficile présentantune |+ | o pes|N poursuivra la surveillance
des enzymes qui les m d'un CVC est amorcée. . n . , sensibilité réduite a la des infections nosocomiales
S N * Une deumemle enquéte sur'la présence ponctuelle dénombrant toutes les vancomycine. : €
antiiotiques appartenant | La surveillance des IS0 suivant Uinsertion IASS observées au cours d'une période de 24 heures dans des hdpitaux existantes et de leurs profls de
3 la classe des d'une voie de dérivation du LCR et de la de soins de courte durée est menée. TESISt?l”CE f;”]3| que dtes infections
pénicillines. grippe chez les patients adultes hospitalisés |« |3 surveillance de la grippe pandémique HINT est ajoutée MOUVELLES BT BMergemtes.
estamorcee. ala surveillance de la grippe chez Uadulte, et les données
« Un projet pilote de surveillance des IS nationales sur la grippe sont améliorées grace a Lenvoi de
en présence d'un CVC et une enquéte données a Surveillance de U'influenza.
. concernant (a prévention, + La surveillance des organismes résistants aux antibiotiques
Uinsertion et Uentretiendes CVC | g dernier recours appelés « carbapénemes » (BGNRC) est amorcée.
Gans les NG Qe SOMSPOUT 1, 1t de données sur Lutilisaion des antbotiques dans e
adultes, pédiatriques et néonatales aco ¢ donnees sur' utisation des antibiotiques dans fes
hopitaux de soins de courte durée est amorcée.

4 etdansles unités de greffe de
& cellules souches sont mengs.

Canada





