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SPICMI Rappels sur le programme de surveillance

 Programme national

 Participation volontaire

 6 spécialités chirurgicales : digestive, gynéco-obstétrique, neuro-
chirurgie, cardio-vasculaire, orthopédique, urologique

 18 interventions surveillées : COLO, APPE, SEIN, CESA, PTHP, RPTH,
PTGP, RPTG, LAMI, HDIS, PONM, PONS, VALV, URE, PROS, RTUP,
CHOL, HERN (2023)

• Extraction automatisée des données du SIH (PMSI, DPI, etc.)

• Algorithme de détection ISO à partir des données PMSI (reprise
opératoire) + microbiologie et confirmation et validation par le
chirurgien et l’EOH

• Deux types de surveillance : Unit-Based et Patient-Based
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SPICMI Étapes de la surveillance
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Retour au dossier 

patient par l’EOH

i. Absence de critères 

secondaires 

 AUCUNE SUSPICION

ii. Présence de critères  

secondaires 



Logiciel de prescription 

(chirurgie URO)

Les patients ayant eu une

antibiothérapie ≥48h dans les

30j suivant l’intervention cible

Logiciel de 

microbiologie

Données sur ≥ 1 PM positif

réalisé(s) dans les 30j ou 90j

suivant l’intervention cible

PMSI / logiciel de bloc / 

DPI

• Données du séjour opératoire

index +/- facteurs de risque et

comorbidités (volet optionnel) si

surveillance « patient-based »

• Ré-hospitalisation(s) dans les

30j ou 90j

Sélection de la 

population cible

Sélection des séjours des

patients opérés entre le

1er janvier et le 30 juin

avec ≥1 code acte CCAM

cible correspondant au(x)

type(s) d’intervention(s)

cible(s) choisie(s)

Requête à partir du 

PMSI ou du logiciel de 

bloc

Extraction des 

données

Croisement de bases 

de données
Actions

s

Echange avec le 

chirurgien 

(Validation ISO)

Aucun retour au 

dossier ni nécessité 

de validation par le 

chirurgien

1. 2. 3. 4.

Recherche de critères 

de suspicion et 

définitions de niveaux 

de suspicion d’ISO

En pratique, une méthodologie de détection 

en 4 phases

Sélection en fonction 

du choix du type 

d’intervention / 

spécialité chirurgicale 

à surveiller Aucun critère principal

 AUCUNE SUSPICION

Un seul critère  principal 

ou 

≥1 (Si chirurgie  URO) 

 SUSPICION MOYENNE

Deux critères principaux (hors 

chirurgie URO) 

 SUSPICION FORTE

1 seul critère  principal ou 

≥1 (Si chirurgie  URO)

Deux critères principaux 

(hors chirurgie URO)

Méthodologie

proposée
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SPICMI Surveillance 2024 : Protocole
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Évolutions du protocole entre 2023 et 2024

Validation de l’algorithme

Contrôle du délai



SPICMI Surveillance 2024 : Fichiers
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Évolution des fichiers d’importation : Unit-Based



SPICMI Surveillance 2024 : Fichiers
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Évolution des fichiers d’importation : Patient-Based



Importation
des données

Importation des données sur la plateforme : 
un fichier (au choix)
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Importation des données et obtention de votre rapport 
local

MINIMUM REQUIS : Accès aux données du PMSI, du laboratoire de microbio et/ou de prescription (URO)

E-Plateforme

OU

Plateforme 

Spicmi
RAPPORT

Fichier Excel

Standard

recodé selon 

thésaurus

IMPORTATION

Surveillance Unit-based
Sans recueil des facteurs de risque

Seules les données pour les patients avec ISO 

sont à renseigner ainsi que  le nombre total 

d’interventions réalisées par type d’intervention 

cible surveillée

Surveillance Patient-based
Avec recueil des facteurs de risque 

et comorbidités (volet optionnel) 

Données à renseigner pour l’ensemble des patients 

(avec ou sans ISO)
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Exemple d’édition d’un rapport* local par un ES 
E-Plateforme

SPICMI
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*Rapport automatisé avec résultats par spécialités (UB ou PB)



Spicmi Surveillance 2024 : Documents (1)



Spicmi Surveillance 2024 : Documents (2)



Spicmi Surveillance 2024 : Documents (3)

⚠
Utiliser les documents 

de 2024 MAJ



SPICMI Surveillance 2024 :calendrier
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Calendrier du programme de surveillance Spicmi 2024



2024

L’équipe Spicmi vous accompagne tout au long de l’année… retrouvez-nous sur spicmi.contact@aphp.fr


