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#® CONTROLE DES INFECTIONS

DEDOUBLONNAGE ONERBA*

La gestion des doublons d’isolats se conforme aux directives de
I'ONERBA. Elle est disponible dans les 4 rapports suivants:

Cumulatif par
interprétation

Occurrence du germe

Antibiogramme Cumulatif par CMI

&3 reoles de rappor Recommandation
Période de &  Excusion des doulons / ONERBA
réfé rence () Désactivée ) Par germe ®) par germe et
. = ibiotype
minimale = 14 J =
\ Par type de préléevement a Par service \ ) )
Période de référence |14 |iours EXCIUSIOn pOSSIbIe en
Les résultats sont considéres comme différents s'il existe au fO n Ctlo n d u type de
| Dférenceis) S— prélevement et/ou du
[2 | Différence(s) mlneufe{sl service
Catégories a reporter | Résistant v |
Consideérer les intermédiaires [ ntermedsaire v) — -
o o Modifier le seuil
:‘;l:]i:]$in.d'iwlatséprendreen mlnl d'lsolats

MYLA® peut étre configuré pour inclure les résultats si l'identification
de I'organisme est la méme et s'il y a des différences dans les
résultats AST ultérieurs:
» Une différence Majeure = interpretation passant de S€>R pour un
antibiotique.
« Entre 1 et 3 differences majeures possibles.

» Une différence Mineure = interpretation passant de S€>lou |l <>R

pour un antibiotique.
e Entre O et 5 différences mineures possibles.

*ONERBA : Observatoire national de |'épidémiologie de la résistance
bactérienne aux antibiotiques.
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#® CONTROLE DES INFECTIONS

INFECTIONS LIEES AUX SOINS

@ Etablir la liste des suspicions d’infections liées aux soins sur une
période donnée.
Une suspicion d’infection liée aux soins est définie comme la
détection et I'identification d'un germe au moins 48 heures apres la
date et heure d’admission du patient.

O 1format

a'm'a
|: . 'F"IL Données disponibles aprés 21H

A_/

Présomption d'infection liée auc soins. ldentification détedife 48h aprés MNadmission

PATIENT - G201 10927852 ISOLAT : 80905070651
Mom AUBERT Prénom JEAM
Sexe M Date de naissance 26/05/1827
Etablizsement 07 Semnvice CG SERVICE ERVE
Chambre Mon spécifié Date d'admission  15/06/2020
IDENTIFICATION
ID germe S090507T065-1
Type de prélévement Urines
Date de prélévement 05022020 09:13:54
Germe Enterococcus faecalis
ANTIBIOGRAMME
Ampicilline BETA-LACTAMINES a=72 5
| évofimacine GUIMNOLONES =05 5
Modfloceacine GUIMNOLONES -
Linézolide OXAZOLIDINCGME = S
Téicoplanine GLYCOPEPTIDES ==05 5
Vanconmycine GLYCOPEPTIDES ==05 5
Tétracycline TETRACYCLINES -
Nitrofurantoine FURANES <= 16 S

Chioramphénicol PHEMNICOLES = 5
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#® CONTROLE DES INFECTIONS

<d, Détecter et notifier des patients avec un germe multi-résistant.

Q 3 formats El Revue BMR obligatoire

\, Données disponibles aprés 21H

» Quelle est la répartition des Staphylococcus multi-résistants pour
chaque établissement?

Pourcentage total de BMR. : 30,8%
J 24

20
par
établiszsement

16

12

Occurrence

Non spécifié bioMerieux Med bioMerieux Med bioMerieux Med bioMerieux Med bioMereux Med
Center | Center A Center B Center C Center D

‘ B MRSA visa [l VRsA ]

» Quel est le nombre de SARM par patient et par prélevement pour le 1¢r

trimestre ?
BMR
Staphylococcus aureus Résistant 3 la Os 2
Méticilline: MRSA
Autre 1
par patient Hémoculture 1
Peal 1
Urines 1
Total 4
- |
PATIENT: Nom: Prénom: BERNARD
ID Patient: 68395 Date de naissance: 22/05/1951
Service Date 1D germe: Date de Type de Germe Type de EMR
d'admission prélévement prélévement
POLYCLINIQU 22/06/2015 17062372191 23/06/2015 Autre Staph.aursus MRSA
E DU PARC 16:32:00
POLYCLINIQU 22106/2015 14062372191 23/06/2015 Os Staph.aursus MRSA
E DU PARC 16:32:00
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&% CONTROLE DES INFECTIONS

> Quelle est I'évolution des Staphylococcus multi-résistants sur une
année ?

Pourcentage total de BMR : 31,0%

Intervalle de temps : Par mois

<
Tendance g

Occurrence

= - a - = - - - = = = =
2014-04 2014-05 2014-06 2014-07 2014-08 2014-09 2014-10 2014-11 2014-12 2015-01 2015-02 2015-032015-04

| - MRSA visa  -VRSA ‘

BMR PAR PATIENT

{@}
X

validée.

O 1format ‘:ﬁ' Revue BMR obligatoire
|I [ E

Données disponibles apres 21H

@" Extraire une liste de patients, pour lesquels une BMR a été détectée et

» Quelle est la liste de patients ayant un BMR sur un jour X, par service ?

Nb. total
Fatients  Types d"&chantilion
MRSA 1 1
VRE 1 1

Patient :  Nom : Kerschner, William Prénom : 1D patient : FMS20010

Date de prélévement 1D prélévemeant Service Type d"&chantillon Germe Type de BEMR
21/04/2045 08:00:00 F213048B-1 Surgery Respiratoire K.zsrogenes CAREA R ENTEROBACTER
21/0472045 O7:42:00 F225922B-1 Surgery Respiratoire K.zsrogenes CAREA R ENTEROBACTER
Patient : Nom - Kipps, Sally Prénom : 1D patient - FMS20011
Date de prélévement 1D prélévement Service Type d"échantillon Germe Type de BMR
210172045 01:00:00 F28733B-2 Urology Hémoculture Esch.col ESEL E COLI
21/04/2045 04:00:00 F2B735B-1 Urology Hémaoculture Entero. fascalis VRE
Patient :  MNom : Sebeck, Parm  Prénom : 1D patient : FMS20002
Date de prélévement 1D prélévemeant Service Type d"échantillon Gearme Type de EMR
21/04/20415 08:32:00 F228213B-1 Emergency Urines Stzph.aureus MRZA
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#® CONTROLE DES INFECTIONS

ANTIBIOGRAMME

sur une période donnée et sur différents critéres: germes,
établissements, catégories de prélevement.

O 6 formats

@/ Faire une analyse de tendance sur les % de sensibilité ou de résistance

> Quelle est I'évolution de la sensibilité aux antibiotiques du
Pseudomonas aeruginosa pour les carbapénemes, les aminosides, la
ceftazidime et la pipéracilline/tazo ?

|Germe : Pseudomonas aeruginosa

Intervalle de temps: Par mois

Tendance du % de Sensible pour le germe : Ps.aeruginosa

100% e

T D
~ — ——
Tendance e e
0% e o — — |
. E———
™ =
- o
£ e —— — — .
= — — it
2 " e b rres
5 e, e e
gy il R e AT
5 aow i —-Fips ]
o
%
o%
a1z 2msm 2m502 s

Intervalle de temps : Par mois

Germe : Pseudomonas aeruginosa  Famille d'antibiotiques : GROUP  Antibiotique: Carbapénémes

Intervalle de temps: Par mois

Tendance du % de Sensible pour le germe Ps.aeruginosa, la famille d'antibiotiques GROUP, I'antibiotique Carbapenémes
100%

BO%

Sensible (%)

a-12 20151 01542 Ms03

Intervalle de temps : Par mois
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#® CONTROLE DES INFECTIONS

ANTIBIOGRAMME

> Quel est le pourcentage de sensibilité des germes aux molécules par
établissement ?

» Catégories a reporter | Sensible v |

|Etahlissement: bioMeneux Med Center |  Tous les services

Pourcentage de BMR - 63%

Entero faecalis E=sch_coli K pneum.pneum | Proteus mirabilis
Par QET_“'IE et ()} @ oniae o)
service @
format 2 S (%) Total | S (%) Total | S (%) Total | S (%) Total
ATE ATB ATB ATEB
Benzyipénicilline 100 % 2
Ampicilline 100 % 3 ED % 2
Ampicilline/sulbactam ED % 2 0 % 2 100 % 1
Pipéracillineftazobactam BD % 2 B0 % 2
Céfazoline B0 % 2 0 % 2 100 % 1
Ceflazidime BD % 2 0 % 2 100 % 1
Cefiriaxone B0 % 2 0 % 2 100 % 1
Céfépime: BD % 2 0 % 2 100 % 1
Ertapénéme 100 % 2 B0 % 2 100 % 1
Imipénéme 100 % 2 50 % 2
Gentamicine a haute concentratio | 22 3 3
Streptomycine & haute concentra 33 % 3
Gentamicine BD % 2 50 % 2 100 % 1
Tobramycine B0 % 2 50 % 2 100 % 1
Ciprofloxacine 67 % 3 100 % 2 100 % 2 100 % 1
Lévofloxacine BY % 3 100 % 2 100 % 2 100 % 1
_J Erythromycine 0 % 3 i

Germe - Enterococcus faecalis

Pourcentage de BMR : 60%

% de Sensible pour le germe - Entero_faecalis

par germe et
SErvice

Total

Quinupristine/dalf
opristine

(ATB™, FTO1)
Chloramphénicol

Nitrofurantoine

Benzylpénicilline
Linézolide
Daptomycine
Vancomycine
Minocycline
Tétracycline
Tigecycline

Erythromycine

Ampicilline
Ciprofloxacine
Lévofloxacine
Morfloxacine

Assistlvg Total ATE
Total S

S (%)
Emergency Total ATB
Total S

S (%)
FamilyMed Total ATB
Total S

S (%)
IntenswveC Total ATB
Total S

S (%)
LongTermC Total ATB
Total S

S (%)
OBIGYN Total ATB
Total S

S (%)
Oral Surg Total ATB
Total S

5 (%)
Orthoped Total ATB
Total S

S (%)

iﬂ‘-\l

-

7
o]
0%
"
o]
0%
2
o]
0%
1
o
0%
1
o]
0%
g
o
0%
7
o]
0%
2
o
0%

iﬂmiﬂﬂiﬂmiﬂ—iﬂ—iﬂmiﬂ
- DV AT RN DR P I
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#® CONTROLE DES INFECTIONS

CUMULATIF PAR INTERPRETATION

molécules et une période donnée. Donne une vue consolidée de
I'efficacité des molécules.

O 1format

> Quelle est la sensibilité aux antibiotigues des Pseudomonas
aeruginosa sur une période X ?

@/ Extraire par germe la proportion des résultats S /7 | ou R sur des

% cumulatif de R et S par antibiotique pour le germe : Ps.aeruginosa
e :
| | | |
| | | |
= = = = W Résistant
Intermédiaire
@ l . l I W Sensitle
g | | ] ]
£ I N i ]
g I § 1 ]
3 | | | |
o
Germe : Ps.aeruginosa
Sensible Intermédiaire Résistant Nb. total
Ticarcilline/acide clavulanique 34,6% 3.8% 61,5% 26
Pipéracilline 63,0% 14,8% 22,2% 27
Pipéracilline/tazobactam 60,7% 14,3% 25,0% 28
Ceftazidime 85,7% 0,0% 14,3% 28
Céfépime 85,7% T1% 7.1% 28
Aztréonam 14,8% 81.5% 3.7% 27
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£® CONTROLE DES INFECTIONS

CUMULATIF PAR CMI

germe/antibiotiques donnée. Permet de suivre ['évolution de Ia
résistance bactérienne dans le temps.

O 1format

@ Avoir la distribution des valeurs de CMI pour une combinaison

» Quelle est la distribution des CMI par antibiotiques pour E.coli sur
une période donnée ?

Germe : Esch_coli
0o o w - o = w w o = w
o~ o~ P - ™ =) N Total
F‘ c'i —
o
(=
('r]
=]
S a® S = S S S = S S S 2 g
Ampicilline = & ] E_ ==
= ——= - = oD = -] -t
Amoxicillinefacide e e = i
- - W
clavulanique
EE— oo ) [lw) = =] [ -
Ampicilline/sulbactam - ot (= S = -
- — = 3] =
Ticarcilline =
— pu— (7] =
Pipéracilline ‘8_ ¥
= = [ (=] (] (] (=] = = -t
Pipéracillineftazobactam = = ~ ™~ = - .
A W
- - =] m z
Ceéfalotine S *
= - o] (L] (=] [ = o= =t
Céfazoline e ~ ~ ~ = A

Distribution des valeurs de CM/

Affichage
CMI 50 et/ou
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#® CONTROLE DES INFECTIONS

EXPORT ID/AST

/ Exporter des résultats d’identifications et d'antibiogrammes avec les
O phénotypes de résistance associés, sur une période donnée, en
format csv.

» Comment réaliser un export pour le CONSORES pour I'année 2018 ?

1- renseigner la période et ajuster la mise en page

ﬂ Intervalle de temps n Détails

De T Janvier 2018 = » Eiete: i ton
A 31 décembre 2018 j Résumé des critéres de sélection (=) gy Non
*) Date de prélévement ' Date et heure de e
resultat Bas de page: * Qui Non
En-tétes de groupe: * Qui MNon
Sauts de page: * Qui Non
Langue Frangais hd
Format papier Ad b

EXPORT CONSCORES Z@lB

Sous tifre
2
2- Cliquer sur » Cliquer sur ce texte pour afficher les résultats.
3- Exporter en format csv
A B C D E F G H 1 J K L M N o] P Q R = T u v W

1 |Last Na‘l’us! Na|Sex  |Birth Date |PatientiD |Admission date{Discharge Jinsitut: vice  [Specimen|Categoq Category 1 nanCalCalDate collected Result date Lab ID DRO MDRO fMDRO 10.'gan|3m Analysis method
2 |Aama, Andrew (M H1948| DMSA0031 Q14| 2UBPUTAEMCD  |Ceteal [Hinod  [BC [Binod cuiture[10idiol] 10012014 83900 AM] 480014 36723 M| 116430001 False |ty 0CCUS of VITEKE 2 Systems
3 |Ahdama, Andrew (M 2/2/1949|DMST0031 Qria014 2/28/2015[BMCD _ |CrticalC [Blood  [BC Elood culture |'oR'oR 10/31/2014 8:30:00 AM|  11/6/2014 2:43:16 PM|D54307] False Staphylococcus epidermidis [VITEKS MS
A |Adani, Andrew (M 2/2/1948|DMS50031 /2014 2/282015(BMCD  |CrilicalC [ MiscellangRC Respiralory culloR'oR 10/31/2014 2 30.00 AM]  11/6/2014 2 4317 PM| D587 3401 False Slaphylococcus epidermidis [VITEKE MS
5 |Adama, Andrew (M 2/2/1940|DMS50031 /2014 Z/ZB2015(BMCD  |CricalC  [MiscellangRC Resp yculloRlof 10031/2014 2:30:00 AM| Si24/2019 11:15:38 AM|DGET: False Staphylococcus aureus VITEKE M3
B |Aama, Andrew (M H1948| DMSA0031 Q14| 2UBRNIAEMCD |Gl [MiscelandRG |Respiratory eu{ioidiol] 10012014 230000 AM| S1019 111856 AMDsEragE |Faise PSEUAMORAS ACTUQGsa  |VITEKE MS
7 |Adams, Andrea |F 020/ 958|FMS30014 Qria014 2I28/2015(BMO FamilyMed |Uring uc Urine culture |'oRoR  1/22/2015 52500 AM] 1111672011 1:52:56 AM|F3T002) True |CEPH RCephalqProteus mirabilis VITEK® 2 Systems
& |Adans, Andiea |F S/20/1958|FMS30014 /2014 2128/2015(BMO FamilyMed |Urine uc Urine cullure loRloR 1222015 52500 AM| AMGI2015 10.15.54 AM|F37002[1 Tive  |CEPH RCugwlﬂPmleus mirabilis VITEKE MS
9 |Adams, Andrea |F 5i20/1958|FM330014 /2014 2281201 5(BMO FamilyMed |Urine uc Urine culture |loRloR  1/22/2045 5:25:00 AM|  4/6/2015 12:51:45 PM|F37002) False Escherichia coli VITEKE M3
10 Adams,_Andrea |- AN 958 FMSH014 QUPNA|  PPRAMAEMO  |FamiyMed |Unne  JUE[unne culture |10l 122005 60 AM|  ABM0MS PU7 1 PMIFA/002E  |False I 0L AUTES VITEKE ME
11 |ADDOCK, AndlglF TN 922 CMSE0033 Qria014 2282015 |UnspeciigMedical  [Uring uc Urine culture |'oR'of 1002472014 200000 AM| 52172019 11:15:33 AM|Cea5ge2 False Klebslella aerogenes VITEK® MS
12 |ADDOCK, Andig|F 117H922|CMSE0033 /2014 2282015 |UnspecigMedical  [Urine uc Urine cullure |'oR'oR 10/24/2014 2.00.00 AM| 5212019 11.15.49 AM|CE259201 False Slaphylococcus aureus VITEKE MS
13 |ADDOCK, AndigfF 147H1922|CMSE0033 Q72014 2/28/2015|UnspecifigMedical  |MiscellangWC  |Wound culture{loRlof 10/24/2014 2-20:00 AM| 5/21/2019 11:15:33 AM|CE2021[1 False Staphylococcus aureus VITEKE M3

4- Procéder a I'ajustement selon le format CONSORES

X -
FamilyMed |F370028 5/20/1958] 01/09/2014| 22/01/2015|Urine Proteus mirabilis True CEPHR ENTERC'ACE S R
FamilyMed [F37002B 5/20/1958)  01/09/2014| 22/01/2015|Urine Proteus mirabilis |True CEPHRENTEROQACE | |R R S
Medical  |C625822V | 11/7/1922| 01/08/2014| 24/10/2014|Urine Klebsiella aerogenes |False CEPHR ENTEROACE R
Medical  |C625822V | 11/7/1922] 01/09/2014| 24/10/2014|Urine Staphylococcus aureus False CEPHRENTERCACE 1 IR R
Medical  |C628213V | 11/7/1922] 01/08/2014| 24/10/2014|Miscellaneous |Staphylococcus aureus False CEPHR ENTERQ'ACE | |
Medical  |C629213V | 11/7/1922] 01/09/2014] 24/10/2014|Miscell Klebsiella aerogenes False CEPHRE COLI, ESBL | R
Peds A487398 2/11/2010]  01/09/2014] 02/10/2014|Urine Escherichia coli False CEPHRECOLI ESEl R R
Peds A487398 2/11/2010]  01/09/2014| 02/10/2014|Urine Escherichia coli False CEPHRENTEROQACE | |R
Peds A4B730B 2/11/2010,  01/09/2014| 02/10/2014|Urine Staphylococcus aureus |False CEPHR ENTEROACE R R

Pour plus de détails, voir procédure jointe: MYLA_1901_EXPORT CONSORES_VO
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#® CONTROLE DES INFECTIONS

OCCURRENCE DE GERMES

CJ/ Avoir le pourcentage de chaque germe identifié par le laboratoire sur
une période donnée. Une analyse de tendance est également possible.

O 2 formats

4
Occurrence du germe
100
L] ;
occurrence 3
c o
2
g
=]
]
[
C.albicans C.glabrata Enteso. fascalis Eschosii K_preum. preumonise K. preumonise Pratews mirabils. Fa.seruginosa Staph auress
Geme
% d’occurrences des organismes
12.8%
10.3%.
B Cabaes TR
[y Ta%
W Errciaecalis 160%
M Esei 0%
W Kot prmcrine TE%
K preamenae To%
I Proeus mursbils 0%
W Praengnoss 10.3%
I Seph sureus 18a%
Tomd wo%
9.0%.
T.0%: 17.0%
1.8%
Tendance de I'occurrence du germe
45
-
@ —
.
i,
kL)
*,
- .,
0 —H-Cabieans
R op—
Tendance g . . e
o NN W
A —l e preumaniae
g @ t\.,,:- s - o Froma s a
S . e\ = o
s —— - -t
Y =
- M,
10 o
“'\-\\_\ .
5
I
N -
20144 20151 2015-2 2015-3 20154

Intervalle de temps: Par trimestre

% d’occurrences des organismes

C.albicans

C glabrata

Enterc fascalis

X W e
w Esch.coli 20081
@ [
E P prEumoniae W 263
8 W 2

Proteus mirabilis

Fa.seeuginesa

Staph, aureus

0% 10.0% 200% 30.0% 00% 50.0% 80.0% mo% B0.0% 50.0% 100.0%
%

13
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#® CONTROLE DES INFECTIONS

OCCURRENCE DE PHENOTYPES

/ Avoir le pourcentage de chaque phénotype identifié par le systeme
VITEK2 sur une période donnée.

O 1format

Occumrence de phénotype - AMINOSIDES

a0

RESISTANT KAN (APHEHE)

A

RESISTANT KAN TOB (ANT{$)47)

REISTANT KAN TOB GEN (APH{ZHAAC(E])

% Occurrence de phénotype - AMINOSIDES

28,1%

SALVAGE

RESISTANT KAN
(APHE I
RESISTANT KAN TO2
(ANTEHT
RESISTANT KAN TO2
GEN [APH[Z+AACIET)

W SALNVAGE
ke
Total
Mombre Pourcentagg

BETA-LACTAMINES MODIFICATION DES PLP {mech) g0 89,3%
PENICILLIMNASE ACQUISE g 10,7%

Total 56
AMINCSIDES RESISTANT KAN (APH(3-IN 36 28.1%
RESISTANT KAN TOB (ANT(£7(4") 36 281%
RESISTANT KAN TOB GEN (APH2")+AMC{E")) 20 15,6%
SAVAGE 36 28,1%

Total 128
QUINCLONES RESISTAMCE PARTIELLE g 12.6%
RESISTANT g 12.5%
SAVAGE 45 75,0%

Total 64
MACROLIDES/LINCOSAMIDES/STREFTO| MLSE CONSTITUTIVE 19 26,0%
GRAMINES MLSb+Sa CONSTITUTIVE 1 1.4%
RESISTANT AUX STREPTOGRAMINES (SGA-SGE) 12 16.4%
SALWVAGE 4 56,2%

Total 73
CHAZOLIDINONE RESISTANT 1 1,8%
SANVAGE 56 93.2%

Total 57
GLYCOPEPTIDES GISA 1 1.6%
HETERO-VISA 7 11,1%
RESISTANT (TEC) [ 9.5%
SAIVAGE 43 76.2%
VRSA 1 1.6%

14
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SUIVI QUALITE DES HEMOCULTURES

MYLA® propose 6 rapports et un 7 25 -:...'-:-.-'_.-.
compteur de suivi des flacons qui  * SFM ¥
répondent aux recommandations % 7 " " &

du QUAMIC* édition 2019. i NG

0 Contaminants hémoculture
e Volume d’hemoculture
° e Taux de positivité
O Temps de détection
e Utilisation des flacons
G Occurrence du germe
' Compteur de suivi des flacons ﬁ

Volume de sang par flacon ou par épisode Périodique
Proportion de contamination ( faux positifs L
’ _ . . Périodique
Pré-analytique diagnostiques)
Taux d'occupation de I'automate, fréquence de e
: ) . . Périodique
saturation de I'automate ( nbr de jours cumulés par
exemple)
Proportion de flacorvls positifs par compartiment ‘ Trimestrielle
d'automate
Analytique Epidémiologie de groupes bactériens « sentinelle », &
(qualification choisir en fonction du recrutement du laboratoire 6 Annuelle
continue) (anaérobies par exemple)
Proportion de faux positifs analytiques NA Périodique

Vérification d’'une communication appropriée des
résultats aux prescripteurs (a chaque étape du Oui Périodique
diagnostic, délais, tracabilité)

Syntheése des indicateurs proposés p.176 — Chapitre 17 — QUAMIC 2019
*QUAMIC: Comité de qualité de la société Frangaise de Microbiologie.

Post-
analytique

15



SUIVI QUALITE DES HEMOCULTURES

o CONTAMINANTS HEMOCULTURE

d Suivre la proportion de contaminations des flacons par service et/ou
par préleveur (faux positifs diagnostiques).
Q 4 formats

EmA peovue Contaminants obligatoire

f" L Données disponibles aprés 21H

» Comment mettre en évidence les contaminations des flacons par
unité de soins ?

|Elahlissemem - bioMerieux Med Center A |

!
| o, MAX acceptable (Seuil) - 2, 0%

. % contaminés par service pour I etahllssemem bioMerieux Med Center A
e 50,0%
atablissement
et service
40.0%
3
- _.....__.__..._._ ._._.-.-——-—-ll—-—-——..._._._._g.
..... Emargency
—_  Maoyenne

% MAX acceptable (Seuil)

Taux de contamination maximum acceptable =2% .

|Etahli$ement: bioMerieux Med Center C
Intervalle de temps - Par mois
% MAX acceptable (Seuil) - 2 0%

Tendance du % de contaminés pour I'établissement bioMerieux Med Center C

tendance par
etablissement 31
et service L

-B-Crocall
—-sacal
#-08/GYN
—-Orthaped
Precs

Sy
W Urology

Co ntaminés (%)
B

16
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SUIVI QUALITE DES HEMOCULTURES

9 VOLUME D’HEMOCULTURE

d Mesurer et suivre le volume de sang moyen prélevé dans les flacons par
service et/ ou par préleveur.

d 5 formats Mesure du volume

sur l'instrument

BACT/ALERT® VITUO®
Exemples

> Quelle est la répartition du remplissage des flacons par service ?

8.0

5]
©

x
240 x
0 x
par: E’mo
établissement E
et service H x

°
>

x
I

00 x x

CS HEMATOLOGIE ADULTE HOB HC SPE COUT HEMATOLOGIE HOH HJ1 HEMATOLOGIE AD H-1 HS SPE COUT HEMATOLOGIE H-1 Sl HEMATOLOGIE ADULTE HOH

Services

Valeur maximale

—— 75éme centile

50&éme centile (médiane)
Surrempli -; Moyenne

25eme centile
Correct

X Valeur minimale

Sous rempli

- —
0%
%
b
H %
E 0%
3 0%
[=]
L
20%
"%
CHiR. CARDROLOGE CHIRL DRGEETIF CHR GYNECOLOGE
Services
Etablissement : L_IMM
Cormrect Sous rempli Surrempli Répartition des volumes (ml)
M. % MNb. % Nb. % MNb. Min. Max. Moy. 25% 75% 50% EI
CARDIO INTERV. et M 24 46,2% 19 36,5% a9 17,3% 52 10 230 86 30 110 90 80
CHIR CARDIOLOGIE 27 42,8% 18 28.6% 18 286% 63 10 200 90 40 140 90 100
CHIR DIGESTIF 25 41,0% 14 23.0% 22 36,1% 61 20 210 96 50 130 100 80

17
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SUIVI QUALITE DES HEMOCULTURES

eVOLUME D’HEMOCULTURE

> Quelle est la tendance hebdomadaire du remplissage des flacons

)

tendance par
etablissement
et service

» Quelle est I'occurence des différents volumes de sang prélevés ?

pour le service de cardiologie ?

Tendance du volume pour I'établissement L_IMM et le service CHIR CARDIOLOGIE

$ #8383

Pourcentage

BERE

Occurrence

- Nb. %
1-2 4 3,1%

2-3 13 10,1%

3-4 7 5.4%

SoCuUrrance

4-5 ] 4.7%

q 5-8 4 3,1%

6-7 9 7.0%

L J . . . .
_@. Cliquer sur le diagramme pour obtenir
[

la liste des analyses correspondantes.

Répartition du volume (mi)

MYLA_AS_202011_GUS RAPPORTS STATSTIQUES_DWH 4.5_V0
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EE SUIVI QUALITE DES HEMOCULTURES

e TAUX DE POSITIVITE

O Suivre la proportion de flacons positifs par service et par établissement.
a 4 formats

% de résultats positifs par service pour I'établissement : L_IMM

[ _‘ #0.0%

par -

établissement -

et service

He MEDECINE- DRGESTIF

CHR CARDINCLOGIE CHIR, IWGESTIF CHIR GYHECOLOGIE Hil DIGESTF

L
: * Cliguer sur le diagramme pour obtenir la
L ] .
N liste des analyses correspondantes.

Etablissement L_IMM
Total Positif Négatif
Nb % Nb % Nb
CHIR GYNECOLOGIE 8 25.0% 2 75.0% B
| HdJ DIGESTIF 4 50,0% 2 50.0% 2
HdJ MEDECINE- DIGESTIF 8 18,7% 3 83.3% 15
Total 259 231,7% 8z 68,3% 177

Tendance des % de résultats positifs pour I'établissement L_IMM

10T ﬂl
-1 -
tendance par {B-CHIR CARDIOLOGIE
établissemant
et service BT Y CHIR DIGESTIF
._.'_.'_- \ —@-CHIR GYMECOLOGIE
£ - - - -Hd) DIGESTIF
| ' e MEDECIME-
= CHGESTIF
*-—
—a L ] L 2 L} L] L ] . »—
201501 201802 20150 201504 201505 207508 2807 201508 L] 200810
Intervalle de temps : Par semaine
19
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SUIVI QUALITE DES HEMOCULTURES

OTEMPS DE DETECTION

flacons d’hémocultures.
O 1format

@/ Obtenir le temps de détection moyen par germe isolés et par types de

» U par établissement

.@. Ajuster les criteres de sélection afin d'exploiter le temps de détection:
O par catégories de préléevement ( voie veineuse, cathéter..)

X Valeur maximale
—— THéme centile
50éme centile {médiane)
par germe -: Moyenne
—— 25&me centie
£ 2 4 X Valeur minimale f
Temps de détection pour le germe : Esch.coli
8.00
18,00 » X
4.00 o
12,00
m
E o —
5
@
I - _
200
400 X
2.00
.00
BACT/ALEATS PF Plus: #2 BACT/ALERTS 84 #2 BACTALERTE SN w4

Temps de détection par type de flacon. Unité de temps : Heures. Germe : Esch.coli
Nb d'isolats Valeur MIN Valeur MAX Moyenne 25% 75% 50%
BACT/ALERT® SN 4 4,00 16,14 9,40 6,33 12,48 8,69
BACT/ALERT® SA 2 4,43 16,07 10.25 4,43 16,07 10,25
BACT/ALERT® PF Plus 2 808 13,80 11,39 898 13,80 11,39
Total 8 4,09 16,14 10,11 6,50 14,94 8,90

MYLA_AS_202011_GUS RAPPORTS STATSTIQUES_DWH 4.5_VO 2t



=

2 SUIVI QUALITE DES HEMOCULTURES

eUTILISATION DES FLACONS

(c{, Obtenir le nombre total de flacons prélevés par épisode de
prélevement pour chaque patient et par établissement.

O 1format

L]

*( .\ Pour modifier le rapport,
Y exporter le en format csv.

Type de flacon
2 B Felzeln
43|47 |43 |48 &
Nom du patient ID patient ID échantillon Té @ @ s § i
o o o m
inhinkisel  Aninick 0004 T 1056 201004530701 O/ 1002020 i i 2
201004530801 O/ 1052020 1 1 2
I | uitgard 00522871 201002525401 2002020 1 1 2
i ulic 0oT0easse 201004528901 O/ 1052020 1 1 2
201004525001 O/ 1002020 1 1 2
201005533601 O 0F2020 1 1 2
201008536001 OTM02020 1 1 2
201006539101 O/ 02020 1 1 2
I Cérard o00ET1112 201004526101 04/ 1042020 1 1 2
201004529201 O/ 102020 1 1 2
201004529301 04/10/2020 1 1 2
201004526501 O 1002020 1 1 2
201005518401 05/ 1002020 1 1 2
DR Charkes DOT 184853 201007048801 OTM02020 1 1 2
%
Date de
préléevement

MYLA_AS_202011_GUS RAPPORTS STATSTIQUES_DWH 4.5_V0 21
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2 SUIVI QUALITE DES HEMOCULTURES

GOCCURRENCE DU GERME

O Suivre I'évolution du % des flacons contaminés par service et/ou par
préleveur.
Q 2 formats

> Quelle est mon écologie bactérienne sur une période donnée pour
les hémocultures ?

&d  Type cechantiion

() Tout (®) gglection
. Type de prélévement :
Sélectionner le type de 1/21 élément(s) sélectionné(s)
oCccurrence P L

préléevement hémoculture » Hémoculture .
Urines
Coprocultures W
E'_,.‘g st vagirial ,

Occurrence du germe

©RO DIGEMEM> Ent cisacas Enterc faechn Waxyiocs Mz tEus Pz seruginosa Staph capitis Staph haemolyticus
C glabratn Emere fsecals Esch cob H_pheumonss Froteus miratds Staph sureus SEpn epeermas Staph homeus

Germe

% d'occurrences des organismes

T2%
B2

[ JETETESE s

Cyasam 135

B Excoucee 8%

W Erm e TR

B foem tmen = 1%

[ 7%

B onfooa 1.9%

B Fereuaoae i

B i vmn 13%

W FrEa e s 1%

W Sr g s

St avas nms

S ety i8%

B Smcfepdermds NN

Smer e BEN

W Smot o %

e Towd 00.0%

a

9

L J
‘@'Cliquer sur le diagramme pour obtenir la liste des analyses correspondantes.
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v ACTIVITE DU LABORATOIRE

OCCURRENCE DE TESTS

@ Obtenir la consommation de réactifs suivant les critéres de sélection:
QCartes d’identifications VITEK®2
OCartes d'antibiogrammes VITEK®2
QDépbts VITEK®MS
QFlacons d’hémocultures BACT/ALERT®
UMéthodes manuelles

» Quelle est ma consommation de réactifs pour les hémocultures sur
un établissement et une période donnée ?

Total
Mombre Total %
BACT\WAL ERT® S5A KT 56, 9%
BACT\WAL ERTE SN 283 43,1%
Total 657

B AST-GM 38 AST-GMEE
B AsT-GMes M AST-GNEZ
5,3% B AST-GP&T AST-GPTO

I—‘E-*‘-"% B AST-XNOS M AST-¥S05

(E’

% Dccurrence d'identification

% Occumrence d'antibiogramme

10.5%:

5.3%—‘

), 3%
K

8%

. » pour obtenir la liste des

.@', Cliquer sur le diagramme
iy analyses correspondantes.

13.7%:
21,75

W ANC GN

@ ) W GF W ¥sT

B VITEKE M5 OTHER
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v ACTIVITE DU LABORATOIRE

ACTIVITE GLOBALE

d Avoir la proportion de résultats positifs en fonction du type de
prélevement et par établissement.

d 1format par établissement

» Quel est le pourcentage de résultats positifs par types de
prélevement, sur une période donnée ?

Analyse des données: sur &F  Regles de rapport
résultats d'identifications » i A S g
seuls ou avec antibiogramme. etAST

Urines

Tissu__ | 46,3%
0,5%

Génital vagin
0,5%
Autre
4,3%
Liguide
53%
Plaie
8,0%

Respiratoire

9,6%

i Hém oculture
Hémoculture

25,5%

= Urines

Plaie

Respirataire
Bl Mégatif
Positif

Liquide

Autre

Tissu

Genital vaginal

ﬁ'lllq

=]

100 200 300 400 500
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BIOMERIEUX

PIONEERING DIAGNOSTICS

MYLA® V4.7

CONSORES — Export des donnéees

MYLA® Statistique offre la possibilité d’extraire les données de résistance
bactérienne aux antibiotiques sur une période donnée, sous format Excel .

» Procédure

Dans le tableau d’activité des rapports statistiques, sélectionnez le rapport Export ID / AST :

Cliquer sur licone, ‘ﬁ-.l pour créer un nouveau rapport, puis indiquer le nom du rapport :

I:D Nom: | Export CONSORES 2018 |

Au niveau des filtres sur la droite, renseigner la période et ajuster la mise en page :

De 1 janvier 2018 En-téte: ® Qui ) Non

A 31 décembre 2018 — . —

'® Date de prélévement  Date et heure de dumm de © Oui =

résultat

Bas de page: = Qui ' Non
En-tétes de groupe: ® Qui ) Non
Sauts de page: ® Qui ) Non
Langue
Format papier
Sous fitre EXPORT CONSORES 2818

e
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Cliquer sur pour générer le rapport.

>

Quelques instants apres, le rapport s’affiche :

Cliquersur:  Cliguer sur ce texte pour afficher les résultats.

=S

La liste de résultats s'affiche, cliquer sur Exporter les résultats :

1 Nom: | Export CONSORES 2018 |

5 &

Rapport principsl l Cliquer sur ce texte pour afficher les résultats. - | F

[ Rechercher. |é8 [ #)|2swrs2 |~ [100% |=

Allen, Madeline 30/04/2014 12:34:26 E57006038 1
Alspach, Erin 06/04/2015 114286 H2140838 1
Alspach, Erin 07/07/2014 20032:20 H214053Y 1
Alspach, Erin 08/07/2014 02:25:28 H214053Y 1

Sélectionner le format Excel et cliquer sur exporter:

- o

Format de fichier :
Microsoft Excel (97-2003)
Plage de pages : _

& Toutes les pages
Sélactionner des pages
De:

A

Exparter

D E

Procéder a I'ajustement selon le format CONSORES :

e  Supprimer les colonnes NOM / PRENOM / SEXE
e Déplacer la colonne « service » sur la colonne A
e  Supprimer la colonne « établissement » ( Institution )

» BLSE
» CEPHALOSPORINASE
» CARBAPENEMASE

Exemple :

Le fichier CrViewer se télécharge, ouvrer et activer la modification :

1 ge date] bon|Se

2 2271040]DMSE0G3T -mmm&:_un:
3 221945]DMS50031 | 2etp0iSlMcD  |GricaC  [Biood  [BG  Miood culture [lodlof 1073172014 839 00 AM]
h [ 228201s/8CD |Crica isceiindRC [Respestocfodod 10512014 22000 A
5 O1/2014|  JZRACOVSBMCD |CrikalC  |MiscelandRC |Respiraioy culfoR{ 1o 103172014 2 30 00 AM|
& mﬂ’mﬂ:ﬂ
T |__2rzan0ns]

]

o | 2reaz0is]

10 _Adams_Andrea

11 ADDOCK_ Andi] 117022 [CME60033

12 ADDOCK, Andie T2 CMSE0033

13 ADDOCK, Andie] 171922 | CMSE0033

e Dans la colonne Date de prélevement : supprimer 'heure
e  Pour les phénotypes de résistance, filtrer la colonne « MDRO type » afin de créer 3 colonnes :

B
5/20/1958

B
22/01/2015

VITEKE 2 System

VITEKE MS

VITEKE 2 System

VITEKE 2 System

A Cephasd Proteus mirabis:

Ms
V"!NMH%
| Staphylococcus epidermidis_[VTEKS S
|Staphyiccoccus aureus  [VITERS NS
[Pocutomnas servgnoss |

R Ceghand Proteus. mirabis

VITEKS MS
(ITERS WS
\nl:n@m

e Pour chaque molécule, conserver uniquement les résultats interprétés : S/1/R.

CEPH R ENTERC'ACE

an phylococeLs: aums
anpﬂpm:r.::ln aurews

| ﬁllﬁﬁlll;

» Format de date JJ/MM/AAAA

MYLA EXPORT CONSORES_12/2019 VO

FamilyMed |F370028 01/09/2014 Urine Proteus mirabilis s R
FamilyMed |F370028 S5/20/1858)  01/09/2014| 22/01/2015|Urine Proteus mirabilis True CEPHRENTEROACE | |R R s
Medical CB25922V | 11/7/1822] 01/09/2014| 24/10/2014|Urine Klebsiella aerogenes False CEPH R ENTEROACE R

Medical C625022V | 11/7/1922| 01/09/2014| 24/10/2014|Urine Staphylecoccus aureus False CEPHRENTEROACE 1 |R R
Medical CEB28213V | 11/71822]  01/09/2014]  24/10/2014 |Miscellanecus | Stay OCCUS aureus False CEPH R ENTEROACE | I

Medical CB29213V | 11/7/1822] 01/09/2014] 24/10/2014|Miscellanecus |Klebsiella aerogenes False CEPH R E COLI, ESB I R
\Peds A487398 2/11/2010|  01/09/2014|  02/10/2014|Urine Escherichia coli False CEPHR E COLI, Eﬁ R |ﬁ

Peds A4BTI49B 2M11/2010]  01/09/2014|  02/10/2014|Urine Escherichia coli False CEPH R ENTERC'AC IR

Peds A4BTI9B 2/11/2010]  01/09/2014| 02/10/2014 |Urine Stay OCCUS Aureus False CEPH R ENTERC'ACE R [ R
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BIOMERIEUX

PIONEERING DIAGNOSTICS

MYLA® V4.7

HEMOCULTURES — INDICATEURS QUALITE

Le compteur de suivi des flacons - MYLA® offre la possibilité d’extraire les indicateurs suivants:

Volume de sang prélevé par flacon

Délais d'introduction du flacon dans I'automate
ldentification de la cellule d'incubation du flacon

Temps de chargement du flacon

Temps de détection bactériologique

Germe identifié ( uniquement si l'identification est transmise 8 MYLA® )

Y VVVYVYYVY

. C t extrai indicateurs ?

Dans le tableau d'activité du superviseur, vous disposez du compteur de suivi des flacons d’'hémocultures :

Suivi des flacons
Détec. bactérie

A charger

=

=
==
—
=

| _d

flacons chargés sur 30
jours

{2

O o 0"
| © oon

> 1- Temps moyen de chargement d'un flacon : différence entre la date/heure de chargement et la
date/heure de prélevement. Si cette derniére n'est pas transmise par votre SIL, il s'agit de la différence
entre la date/heure du chargement et la date/heure de réception de la demande.

» 2- Temps moyen de détection bactériologique.

» 3- Temps moyen de déchargement des flacons positifs.

» 4- Nombre de flacons traités pendant la période préconfigurée et bouton permettant d'accéder &
I'écran des flacons chargés.
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Suivi des flacons
flacons chargés sur 30
jours
e Cliquer sur le bouton du compteur du suivi des flacons m
L'écran « flacon chargés » s'affiche, sur les 30 derniers jours (période modifiable dans la « configuration systéeme ») :
4% ) Flacons chargés
Critéres de recherche Date et heure de chargement : De 18/02/20 & 18/03/20 Flacons : Tout Résultat: Tout I
Nombre de ligne(s) : 380 - E‘ gy |
e  Pour modifier les critéres de recherche, cliquer sur la fleche ‘
Critéres de recherche Date &t heurs de chargement: De 18/02/20 & 18/03/20 Flacons : Tout Résultat: Tout
Dale et heure de chargement Flacons Résultat
SCTE =)
= (o
e Eﬂ it
o Définir la période, le type de flacon et de résultat, puis cliquer sur
e Lesdonnées s'affichent, cliquer le bouton exporter — |§* =Y
Dernier rapport : Télécharger @
e Cemessage s'affiche, cliquer sur OK
Flacons chargés X
L'opération d'export peut prendre quelques instants pour s'accomplir.
L]
e Cliquer sur Télécharger Dernier rapport : Télécharger @
e Cemessage s'affiche, cliquer sur OK
Ouverture de generated loaded bottle.csv *
Vous avez choisi d'ouvrir :
o generated loaded bottle.csv
qui est un fichier de type : Fichier CSV (14,8 Ka)
& partir de : hittps://mylahelps
Que doit faire Firefox avec ce fichier 7
O Quurir avec  Applications\notepad + +.exe (par défaut) v
(®)|Enregistrer le fichier
[ Toujours effectuer cette action pour ce type de fichier.
o
Page 2|3
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e  Enregistrer le fichier sur votre ordinateur au format csv.

e Pour avoir le détail du dernier export, cliquer sur @

Exemple de fichier correspondant au systéme BACT/ALERT °3D:

TEST_RESU(SYSTEM_NAME|CELL IDBOTTLE ID [BOTTLE TY|VOLUME [LOTISPECIMEN_COLLEQPATIENT IJORDER_DATE _|LOADED_DATE JUNLOAD_DATE |RESULT_DATE TIM|RESULT [INCUBATION TIME |TIME TO_LOANTIME TO_DETECTION
| 734320[BTA-1BACTERIO[1A37 |ARTHYGLT |BFAY 31/01/2020 23:34[ 31/01/2020 23:34| 06/02/2020 08:34 _05/02/2020 2334 |Negatif |5 d [2%6m
7343198 Ri NRTFPIOK | BFN+ 31/01/2021 02/202008:34  05/02/2020 23:34 Negatif |5 d [26m
| 734318BTA1 NRTFPJOT | BFNe 31/01/2020 19:06| 06/02/2020 08-35| _ 05/02/2020 19-14|Negatif |5d 2m
| 734317|B7A-1 BACTERIO {JAdS IARTHYEN _|BFAS |_31/01/2020 18:341A2001315¢ z 02008:34] _ 05/ 14 Hegatif 15 d EXL
734316BTA-1 BACTERIO [1AST _|NRTF2VET _|BFN+ 31/01/2020 18:03|A191221260| 31/01/2020 18:30| 31/01/2020 18:47| 06/02/202008:34 _05/02/2020 18:54|Negatit_|5 d 44
734315(BTA-1 BACTERIO [1A47  |ARTGSSAT  [BFA+ 31/01/2020 18:03[A191221280| 31/01/2020 18:40] 31/01/2020 18:47 06/02/2020 08:34| _ 05/02/2020 18:54|Negalif |5d 44 m
734314]BTA-1 BACTERIO 1824 |NRTFPI28__|BFNs 31/01/2020 17:09|01/02/2020 11:53| _01/02/2020 10:32[Positit_[17h 22 m 17h22m 1h2im
734313 (BTA-1BACTERIO [1A24 [NRTFPI34  |BFNe | 31/01/2020 17:09/01/02/2020 13:01| _01/02/2020 12:54[Positit_[19h 45 m 19h45m 6m
734301/BTA 1 BACTERIO[1AS6 | ARTGYRIG _|BFAs 31/01/2020 13:51|A190709073  31/01/2020 13:54] 31/01/2020 16:19] 05/02/2020 17:04 _ 05/02/2020 16:24|Negatif |5 d 2h21m
734300[BTA-1 BACTERIO [1A26 _|NRTFHIBT _|BFN+ 31/01/2020 13:51{A190709073 31/01/2020 13:54] 31/01/2020 16:18[ 05/02/2020 17:04__05/02/2020 16:24 | Negalif_|5 d 2h27m
734299, BACTERIO [1AS5 _|NRTFPIZC__ |BFN# 31/01/2020 15:35/A190590284 31/01/2020 16:18(01/02/2020 09:01| _ 01/02/2020 04:14 Positif |11 h55m a3m 11h55m 4ha7m i
734208|BTA-1 BACTERIO |1A45 | ARTHY66B _|BFA®. 31/01/2020 15:35|A 190590284, 31/01/2020 16:18[ 01/02/2020 09:01| _01/02/2020 04:14|Positif_|11h56m am 11hs6m 4h4Tm i
734119]BTA-1 BACTERIO [1AS4_|NRTFHIDK _|BFNs | 31/01/2020 06:00|A 200117247 31/01/2020 14:08[ 31/01/2020 14:32{ 05/02/2020 14:41_ 05/02/2020 14:34|Negalif_|5d 8haim

» Données disponibles :

Identifiant de la cellule d'incubation (CELL_ID)

Type de flacon (BOTTLE_TYPE)

Résultat (RESULT_STATUS)

Temps de chargement (TIME_TO_LOAD)

Temps de détection bactériologique (TIME TO DETECTION)
Temps de déchargement (TIME _TO_UNLOAD)

Germe identifié¢ (ORGANISM) : uniquement si les identifications sont intégrées dans MYLA”.

OOoOooooano

» Données non disponibles : Mesure du volume de sang prélevé et numéro de lot du flacon.

LOADED_DATE_TIME| UNLOAD_DATE_RESULT_DATE_TiMi JCUBATION_TIMTIME_TO_LOAD| TIME_TO_DETECTIONE_TO_UNI|  ORGAMISMAL |
117 /2020 ), 19] 1 ] 0 18:44 11/ 4 if | 10hiim 3hasm 0h11m m pneumoniae
irtu01 | 1-P12 10h12m m 10h12m im cloacae
VirtuO1 | 1-M15 04/10/2020 16:11 04/10/2020 18:20 05/10/2020 04:36 10h13m 2h11m 10h13m om cloacae
1048854 Virtw01 | 1P | NRWCG6CA | BFN+ | 1imL | 11/09/2020 02:38 11/09/202002:47| 11/09/202002:49 |11/69/2020 13:04| 11/09/202013:03 | Positif | 10h 13m 1m 10h13m im Escherichia coli
1051418 Virtu01 | 1-G27 | NRWNWNYH | BFN+ omL_ | ©09/10/202008:16 09/10/202008:35 |09/10/2020 18:58| 09/10/2020 18:56 | Positif | 10h20m 1hi6m 10h20m im <no organism>
1049924 VirO1 | 1417 | NRWCIDYA | BEN+ | i6mL 23/09/2020 13:57| 23/09/202013:56 | pasitt | 10h2im 6m 0h2im om Escherichia coll
1048875 | VirtuO1 1-K25 NRVOCHPS BEN+ OmlL 5042 11/09/2020 1 11/09/2020 19:03 | Positif 10h30m 3h46m 10h30m im Kiebsiella
1051047 | wirtuO1 | 1-P20 NRWNJZFN | BFN+ m Pasitif 3am h3im 2m e ter cloacae
1088853 | VirtwO1 | 1K26 | 1 m Positif um h34m im Escherichia coli
| 1146080 | ViruO1 | 1-E17 WNWMBI m 0_| 0 Pasitif m h35m m Escherichia coll
1146979 VirtuO1 | 1P3 | ARWMZ49R | BFA+ m ] 28/10/202020:35 | _Posiil 17m h35m 12m Escherichia coli
| 1049960 wirtuo1 1-NZ NRWC3FLY | BEN+ 10mL > 23/09/202012:27| 23/09/202012:29 |23/09/2020 23:07| 23/09/202023:06 | Pasitif 1Zh29m 10h36m im Escherichia coli
1049604 Virtw01 | 1M322 | NRV2GLRK - 20/09/2020 17.05 20/09/202018:18 20/09/202018.40_[21/09/2020 06:44] 21/09/202005:17 | Pasitif 1h3sm 10h36m 1h27m Escherichia coli
1049927 | VirtuO1 1-P5 ARWMZ53M " 23/09/2020 03:28 23/09/2020 14:17| 23/09/2020 14:16 | Positf 10h37m um 10h37m im Escherichia eoll
1049642 | VirtuO1 1M24 ARWMZS5M ) 19/09/2020 15:46 19/09/2020 16 20/08/202002:47 | Pasitif 10h38m 2m 10h38m om Escherichia coli
1089707 | VirtuO1 | 1N6 | ARVGEBXT | BFA+ 20/09/202023.03 9| 21/09/202009:47 | Positt | 10h40m 1hsim 10h40m im <no organism>
1049452 VirtO1 | 1.G16 | NRVOCFF4 | BFN+ 17/09/202¢ 02019:03] 1 - [18/09/2020 05:47] 18/09, 47| Pasiuf | 10h41m om 10hd1m ©m | Enterococcus faecium
1051343 VituO1 | 1C8 | NRWNIZBC | BFN+ z 08/10/2020 00:00 08/10/20201227 08/10/202012:30_|08/10/2020 23:35| 08/10/202023:16 | Positif | 10h46m | 12h30m 10h46m 1Bm <no organism>
1051120 VirtuO1 | 111 | NRWNHZC | BFN+ | 22mL 06/10/2020 11:21 H__|06/10/202011:36| 06/10/202011-39 |06/10/2020 22:26| 06/10/202022:26 | Postf | 10h47m Bm 10h47m om Escherichia col
1048876 | VirtuO1 113 ARWNOCAX | BFA+ a T 11/09/2020 06:16 11/09/20200812| 11/09/202008:33 |11/09/2020 19:24| 11/09/202019:33 | Pasitil 10h 50 m 2h17m 10h50m om Enterococcus faecium
1050306 | VirtuO1 | 12 F | BFAr 26/09/2020 1955 26/08/2020 20:03| 26/03/202020:05 | 27/09/2020 07-18 | 27/09/2020 06:56 10h51m 0m 10h51m 2m
1051154 | VirtwO1 | 1-H1 RWH. BFN- _a035: 7 ) 021 05, Positif_| 11h10m Nm 1hi0m om_ Esc oli_
1051153 virtuOl | 1-€12 | NRWNIYNK | BFN+ : 06/10/2020 11:35 06/10/202011:53 06/10/202011-55 _|06/10/2020 73:06| 06/10/202023:06 | Pas 11hi0m 20m iihi0m om Escherichia coll
1049996 | VirtuO1 1-03 NRVASRIE BEN+ ol 23/09/202017:23 23/09/202017:32| 23/09/202017:36 [24/09/202004:47| 24/09/202004:46 | Pasitif 11h10m nm 1hil0m om Escherichia coli

identifiant de la cellule d'incubation (CELL_ID)

Type de flacon (BOTTLE_TYPE)

Mesure du volume (BOTTLE_VOLUME)

Numéro de lot du flacon (LOT_NUMBER)

Alarme niveau de remplissage H* et L* (INFOS)

Résultat (RESULT_STATUS)

Temps de chargement (TIME_TO_LOAD)

Temps de détection bactériologique (TIME TO DETECTION)
Temps de déchargement (TIME _TO_UNLOAD)

Germe identifié (ORGANISM) : uniquement si les identifications sont intégrées dans MYLA”.

O0Oo0O0oOoooooan

*H = High, Niveau dépassant la limite acceptable.
*L=Low, Niveau en dessous de la limite acceptable.
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		 Volume de sang prélevé par flacon

		 Délais d’introduction du flacon dans l’automate

		 Identification de la cellule d’incubation du flacon

		 Temps de chargement du flacon

		 Temps de détection bactériologique

		 Germe identifié ( uniquement si l’identification est transmise à MYLA® )



