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Précautions complémentaires de type
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pour professionnels pour visiteurs Friction des mains
de santé pour tous (SHA)
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pour tous




1. Expertise au niveau du HCSP

> Au sein du Comité de Lutte contre la Grippe

Apporte au Ministre chargé de la santé une expertise sur
I'ensemble des mesure a mettre en ceuvre pour controler et
réduire 'impact d'une épidémie de grippe

Emet des recommandations (diagnostic, thérapeutique,
prévention)

Elabore la stratégie de Vaccination ﬂ E

Elabore et actualise le Plan National e
de prévention et de lutte T A v
contre un risque de pandémie | '

Président : JC Manuguerra
17 Membres dont 4 infectiologues
(J. Beytout, O.Patey, Ch.Perronne, D.Peyramond)




> Au sein du Comité Technique des Vaccinations
- Emet des avis sur l'utilisation et la stratégie vaccinale
Président : D.Floret

20 membres dont 4 infectiologues
J. Beytout, D. Salmon-Ceron, O. Launay, Th.May

=L e /E Haut Conseil de la santé publique
| 7= Haut Conseil de la santé publique e ——

AVIS

AVIS Recommandations sur les priorités sanitaires d'utilisation des vaccins
pandémiques dirigés contre le virus grippal A(HLN1)v
Actualieation da |'avis ralatif aux racommandations eur l'utilisation des

vaccins pandémiques dirigés contre le virus grippal A(HANL)v Séance extraordinaire du 7 septembre 2009




7 Iy

- Analyse l'ensemble des questions liees aux pathologies
Infectieuses

Président : Ch.Perronne

20 membres dont 5 infectiologues

F.Bricaire
C.Cazorla
Ch.Chidiac
C.Leport




2. Le référent au niveau des Tutelles

STRATEGIE Pilotage par le Premier ministre

CONDUITE Ministre
OPERATIONNELLE i niveau national
' de la santé

!

Cellule interministériel le
de grise

- : Cellule
| COM Ségur d'aide i la décision

Préfet de zone ~ | Cellule zonale d”appui
COZ N DRASS

'h“ :

Cellule régionale d”appgi

-
Préfet de région coordination sanitaire
=

" Cellule grippe P]-ace deS
Préfet de département départementale e infectiologues

renforcee

N .

- .- dans la gestion

_ Cellule grippe des cellules de
Maires départementale

Conseils Cellule DDASS crise

ESnsraus munisipals
de crise

A

SAMU-Centres 15
Etablissements de santé
libéraux




3. Le Référent Grippe au niveau des Etablissements de Soins

Accueil des patients aux urgences avec double circuit
Organisation des services : secteurs de haute et basse densité virale

Organisation des secteurs d’hospitalisation prioritaire (Maladies Infectieuses,
Pédiatrie, Réanimation, Maternité).

Déprogrammation et réorientation des activités

Mesure d’isolement des patients et protection du personnel

® Communication aux instances :
- CME, directoire, professionnels de santé, intranet...

m Conseils téléphoniques
- Médecins libéraux et hospitaliers,

Elaboration de référentiels
(Exemple du SMIT de Rouen)




~ Ministére de la santé et des Sports

Version 11 sentembre 2009
I cHU Suspicion de grippe A [HilN1]2009
OpitauxdeHouen - syndrome respiratoire aigu a4 début brutal : [Fiévre >38° ou courbature ou asthénie] ET [toux ou dyspnée]

Service dec Maladies Infectieuzes | _ que le patient ait quitté la France ou non

& Tropicales

Analyse Médecin Traitant en lére ligne
des contacts

Hospitalisation
Prophylaxie ou consultation

anti-virale dans via
certaines Critéres de consultations hospitaliéres ? : centre 15

circonstances : -nourrisson <1lan (10 pour les appels internes)

* indicati - femme enceinte
e - facteurs de risque de complication ?
® prescriptions

- cas groupés (= 3)

En ambulatoire : Indications de prélévement

- traitement symptomatique

- masques chirurgicaux
- conseils d' hygiéne Prélévement nasal pour

- antiviraux dans certains cas : PCR

indications
prescriptions

r

préparation pédiatrique
stoclk et remboursement

Antiviraux

Crtéres de déclaration

Fiche de signalement




— Phase de prise en charge systematique en milieu
hospitalier du 25/04 au 22/06

— Apres I'épisode de Toulouse : prise en charge hospitaliere

(chambre seule + précautions air) ou ambulatoire

TENTEZ DE TROUVER LA BO

Pavillon
8| M. ARMENGAUD |




Exemple du CHU de Marseille

Sgrewes de Malagies hlecheusas
USE Reammaton
g Symaccloge Dbslenque
Hospraksation coute durée
Pasumciogi
Mageing Imeme

LT

Hospitalisation en secteur Adultes de 139
patients

(d’apres E. Botelho-Nevers. JNI 2010)




5. Prise en charge dans les Centres de Vaccinations

(-novemb

Exemple du Centre de Vaccination
du CHU de Nancy

Madame, -Monsieur,T
L
L

355 patients VIH vaccinés
/ 750 file active

il- vous- suffit- de- prendre-
contact-avec-la-consultation-au-03.83.15.40.06-afin-de- rendez-vous Y
L
Vous-devez-dans-les-denx-cas-vous-munir-du-courrier-ci-joint.¥
L
Nous- restons- a- votre- entiére- disposition- et- vous- prions- de- croire,- Madame,-
Monsieur,-a urance-de-nos-salutations-dévouées. ¥
L

Ll
Ll
Ll
Ll




Répartition consultations Vaccination Grippe du 16/11/2009 au 30 avril 2010
Nbre Consulta’

20 ——personnel CHU
—=—Famille CHU adultes
Famille Chu enfant

patients HIV

—%—autres patients

N\

— e - Singine

Avril

Février  Mars

Activité du Centre de Vaccination (CHU de Nancy)
du 16/11/2009 au 30/04/2010 = 2250 consultations vaccinations




6. Rédaction et diffusion de recommandations en
partenariat avec autres Sociétés Savantes

VACCINATION CONTRE LE PNEUMOCOQUE
CHEZ L'ADULTE ET PANDEMIE GRIPPALE
H1N1

evénement MCSUIGS d’hyglél’le
pour prévenir la transmission de la
grippe pandémique A(HINT)

SPILF, SFLS, CNGE

Relais des recommandations du Comité Technique de vaccination par la .
Société de Pathologie Infectieuse (SPILF), la SFLS (Société Francaise de Diaporama SFHH-SPILF-SRLF
Lutte contre le SIDA) et le CNGE (Collége national des Généralistes
Enseignants).

&

Société Frangaise d*Hygitne H

Conduite 4 tenir pour les femmes enceintes B N e
en cas d'épidémie de grippe A(H1N1)

temitve 2009

IVIMANDATIONS FOUR LA FREVENTION DE TRANSMISSION DU VIRUS DE LA
CRIPPE PANDEMIQUE .\(Hl'\n“nno

5 OCTOBRE 2002
La France comptakilise enviren 1400 000 grossesses et B00 00D accouchements par an, Selon les données de la Les sociétés savantes signataires de  ce  document  représentent  plusiews  centaines  de
litérature, Iincldence et la gravité de la grippe augmentent avec le terme de a grossesse aussi bien pour la profe des n dies infectienses, de 'l e hospitaliere et de la réanimation. Leur
future mers par i ion de |a capacité ire, surinfection accrue par diminutien objec o amsun ik patients  les meilleurs soins tout en minimisant les risques de
des défenses immunitaires) que pour le foetus : le risque d'accouchement prémaiuré esi multiplié par 4, transmiasion nosceomiale de la grippe,
Le suivi et la prisz en charge des femmes enceintes dans une pérode de pandémie grippale nécassitent de
préciser le cadre du dispesitif mis en place et les moyens de pretection incluant 2 prise en charge des nouveau-
nés (usqu'd 26 jours). Certaines des mesunes prof sont af dés [gituatian g
8B}, d'autr=s nz l= seront qu'en phass pandémique & avec circulation virale importante.

ARGUAMENTAIRE / RATIONNEL

porcine 3 ‘activitd de:
¥
v toritEs

Objectifs




7 . Information par les sites internet

60.000 visites sur la
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Q A n4-1.1-1-14-r,\n An
O. ZACLLVILTOD UC

COhorteS nationales - %ﬁ%‘ Etude HIFLUVAC  vaccination H1N1v 2009

—de CROI 2010 avec ou sans adjuvant (2)

Réponse vaccinale (H1N1v A/California/7/2009)
F L U CO y CO F L U P | E E G y 2 I I Vaccin avec adjuvant Vaccin sans adjuvant
Séroprotection’ Séroconversion? Moyenne géométrique titre Ac HI

Essais vaccinaux : s = 7
HIFLUVAC, PREFLUVAC

Essais thérapeutiques :
BIVIR

1283

el !nserm

Institut national
dela santé el de la recherche médicale

Grpe Recherche CMIT/SPILF
Evaluation des protocoles (IMMI)

Groupe de Recherche A/ H1 Ni
dans le cadre de I'Alliance : Institut de Microbiologie et de Maladies
Infectieuses




9. Les Congres et Réunions Scientifiques

-Journée Grippe du 29 juin 2009 WR———
SPILF - Paris =

Actualités

- JNI 2009 Lyon et JNI 2010 grippﬁ-%t_ggtres
Montpellier ieclieudcs

géme }'aurné-e Reégionale
d'Infectiologie

- RICAI 2009 et 2010 e

1
Sapyice de Maladies Infectisuses et Tropicales

Samedi 17 octobre 2009

- Journées Régionales de
Pathologies Infectieuses




10.Formations professionnelles

m Actualisation des ouvrages pedagogigues de
reférence (e.piLLY, ECN- PILLY, POPI, GENetPI)

m Formation Médicale Continue
m Mise a disposition de Diaporama

23 Décembre 2009

oioion CMl  Grippe Pandémigue A(HINL)Y

Pourquoi je me vaccine ?

Prise en Charge Comment je me vaccine ?
de la grippe A/ H1N1

Pandémie grippale A(H1N1)2009

Fédération Francaise d’Infectiologie

i .
O r‘ ar Ar -
- %ff . : | %?t
b - ey ] S NMI
Pr Th. MAY ﬂ}: : Pr Ch. RABAUD ——— et

Jf
Dr L. LETRANCHANT




11. La Réflexion ethique

2*mes rencontres parlementaires sur les vaccins

O.LAUNAY, F. BRICAIRE, Ch. PERRONNE, .....
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