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Actualités



Café de la Doc - Le Béaba d'Excel
– 14/11/2024 - de 14h à 15h30

Webinaire Précautions complémentaires respiratoires
– 20/11/2024 - de 13h30 à 15h00

Webinaire Décrypter les normes de désinfection
– 25/11/2024 - de 14h30 à 16h00

Café de la Doc - Excel Exploiter ses données
– 12/12/2024 - de 14h à 15h

Webinaires à ne pas manquer en 2024 

https://www.cpias-auvergnerhonealpes.fr/webinaires

https://www.cpias-auvergnerhonealpes.fr/webinaires


Vous trouverez:

Les modalités de participation à la liste de discussion

Les présentations des journées EMH

Les productions des groupes de travail 

Une page Internet dédiée aux EMH 

https://www.cpias-auvergnerhonealpes.fr/emh-reseau-des-equipes-mobiles-dhygiene

https://www.cpias-auvergnerhonealpes.fr/emh-reseau-des-equipes-mobiles-dhygiene


Liste de discussion No-problEMH:

Objectif: offrir aux équipes mobiles d'hygiène de la région un espace 
d'échanges et de partage de l'information

Pour s'abonner:

Envoyez votre demande par mail à nathalie.sanlaville@chu-lyon.fr en 
précisant :
- Votre nom
- Votre fonction ou votre profession
- Votre adresse professionnelle complète avec le code postal

Liste de discussion 

https://www.cpias-auvergnerhonealpes.fr/liste-no-problemh

mailto:nathalie.sanlaville@chu-lyon.fr?subject=adhesion%20%C3%A0%20la%20liste%20No-problEMH
https://www.cpias-auvergnerhonealpes.fr/liste-no-problemh


Il est encore temps de participer à l’évaluation!

Evaluation de la méthode diagnostique 
des infections urinaires en EHPAD

https://www.cpias-auvergnerhonealpes.fr/check-list-infection-urinaire-en-ehpad

https://www.cpias-auvergnerhonealpes.fr/check-list-infection-urinaire-en-ehpad


• Date limite de saisie des données résidents

– 31 décembre 2024

• Rapport automatisé disponible sur l’application PrevIAS
depuis le 21 octobre 2024
– une description de l’établissement
– un résumé des indicateurs agrégés au niveau de l’établissement
– une description des caractéristiques des résidents
– les résultats sur les infections associées aux soins
– les résultats sur les traitements anti-infectieux 

• Ces résultats peuvent être exportés dans un fichier au format pdf.

ENP EMS 2024



• Consommation des SHA
– résultats EMS 

(proposé lors de la Journée HDM du 5 mai 2024)

– rapport régional ARA (sept-oct 2024)

– national (en cours)

• Projet Opportunity
– volet 1 

(poster SF2H : 48 Ehpad, 527 résidents)

– volet 2 en cours 



PREMMs
PRomotion et Evaluation de l’hygiène des Mains en ESMS
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Objectifs 
- Sensibiliser les acteurs du secteur médico-social 

à l’importance de l’hygiène des mains, 
- Aider à l’élaboration d’un plan d’action
- Promouvoir l’utilisation des PHA

Thématiques abordées
- Moyens mis à disposition
- Actions de formation et de promotion de l’HDM
- Organisation / Accès à une expertise / Culture
- Communication vers le personnel pour améliorer 

l'utilisation des PHA



PREMMs
PRomotion et Evaluation de l’hygiène des Mains en ESMS
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Qui ? Quand ? Comment ? 
- Direction, IDEC, Médecin coordonnateur, qualiticien
- En dehors de toute situation aiguë
- 3 réunions pour :

• Évaluer à l’aide de l’outil les éléments existant au sein de 
l’établissement favorisant les pratiques d’hygiène des mains

• Identifier les changements nécessaires pour soutenir la mise en 
œuvre d’une juste utilisation des PHA

• Préparer un plan d’action pour la promotion de l’hygiène des 
mains en lien avec les instances



PREMMs
PRomotion et Evaluation de l’hygiène des Mains en ESMS

10



Divers PRIMO

• Journée nationale EMH-EMA
– le 16 octobre 2025 à Paris, 

Salle ASIEM (7e arr)

• Actualisation Check-list EPID'ESMS
– actualisation en oct 2024

(grippe covid, IRA en EMS, PCResp, visites)

– évaluation de son utilisation

• Flyers 
– AES, microbiote, transport sanitaire, 

signalement, BHRe…



Tableau de bord 
EMH

Participation 96,7%
Couverture EMH 96,7 %

Difficultés RH 
 ETP

Indicateurs de "sortie de crise" 
 alertes, conseils, 

déplacements

 formations, évaluations

+ 579 interventions hors conventions
(67 EMS  16 EMH)

EMH 2019* 2020 2021 2022 2023

Participation
n

%

27/27

100 %

29/29

100 %

30/30

100 %

30/30

100 %

29/30

96,7 %

Couverture du dispositif

(Ehpad éligibles)

n

%

705

95,4 %

750

98,4 %

768

97,7 %

780

99,2 %

783

99,6% 

Couverture du dispositif

(Places Ehpad éligibles)

n

%

56 031

96,6 %

59 531

98,8 %

60 702

97,9 %

61 827

99,4 %

62 308

99,2% 

EMH avec Ratio ETP PH atteint % 40,7 % 31,0 % 33,3 % 30,0 % 36,7% 

EMH avec Ratio ETP IDE atteint % 55,6 % 62,1 % 56,7 % 50,0 % 63,3% 

Programme d'action annuel % - 93,1 % 86,7 % 90,0 % 89,7%

Déplacements /EMH moy. 168 177 151 141 150

Déplacements /EMS en convention moy. 6,6 7,3 6,0 5,6 5,1 

EMS visités au moins 1 fois % - 93,3 % 89,2 % 86,9 % 86,9 %

Conseils / EMH ** moy. 342 259 191 175 154 

Conseils / EMS en convention moy. 13,8 10,4 10,1 7,4 7,5

Alertes / EMH moy. - 158,4 92,4 126,7 72,5 

Alertes / EMS en convention moy. - 6,2 3,4 4,7 2,6 

Formation   Sessions / EMH moy. - 68,2 78,0 72,4 92,4 

EMS formés PRI au moins 1 fois % - 81,1 % 77,5 % 80,4 % 77,1%

Evaluation / EMH moy. - - 26,7 21,4 37,1 

EMS évalués au moins 1 fois % - - 49,6 % 43,0 % 54,5% 



Enquête nationale DGCS
• 1ère restitution aux ARS (16 réponses sur 17, dont 13 avec dispositif EMH)

• 195 EMH en 2023 (+ 10 par rapport aux données 2022)

• Un total de 278,7 ETP budgétés et 266 ETP pourvus en 2023



Enquête DGCS (suite)



Tableau de bord  
EHPAD

Participation 81,1%     

"Coup de mou" en sortie de COVID ?
► organisation PRI, formations

▼ conso SHA < avant Covid
vaccination grippe Pro et Résidents

surveillance environnementale OK

EHPAD  2019 2020 2021 2022 2023  

Participation 
n/N 

% 

564 /942 

59,9 % 

668 /946 

70,6 % 

680/944 

72,0 % 

708/930 

76,1 % 

754/930 

81,1 % 
 

Responsable PRI identifié et formé % 51,4 % 70,1 % 69,1 % 66,0 % 53,9 %  
Correspondants en hygiène  % 79,0 % 78,0 % 80,0 % 79,2 % 79,2 %  
Médecin coordonnateur % - - - 74,2 % 72,9 %  
Médecin du travail identifié % - - 85,7 % 87,2 % 88,5 %  
Comité de suivi PRI % 57,5 % 55,8 % 52,1 % 48,6 % 49,9 %  
Volet infectieux du plan bleu % 47,3 %  51,5 % 69,0 % 70,9 % 72,4 %  
Programme d'action PRI % 82,6 % 75,6 % 77,4 % 74,4 % 78,4 %  
DARI/DAMRI* réalisé au moins 1 fois % 85,1 % 85,0 % 88,4 % 81,8 % 64,5 %  
  1 visite programmée de l'équipe hyg. % 93,1 % 88,2 % 89,8 % 91,0 % 92,0 %  

 1 visite pour alerte de l'équipe hyg. % 83,8 % 86,5 % 77,6 % 72,3 % 62,2 %  

 1 formation PRI % 93,8 % 87,1 % 83,4 % 72,3 % 74,5 %  

 1 évaluation autre que DAMRI % - - - - 64,1 %  

 1 retour d’expérience % - - - - 21,6 %  

Episodes IRA / 100 places ratio 0,44 0,11 0,09 0,23 0,49  
Ehpad      avec  1 épisode IRA  % 28,7 % 8,2 % 6,9 % 16,5 % 28,9 %  
Episodes GEA / 100 places ratio 0,40 0,19 0,20 0,27 0,44  
Ehpad    avec  1 épisode GEA  % 27,7 % 14,2 % 16,2 % 20,3 % 31,0 %  

Tous épisodes / 100 places ratio 0,84 1,8 1,5 2,74 2,14  

Friction SHA / résident / jour ratio 2,01 4,37 2,70 2,31 1,93  
Couv. vaccin grippe - Résidents % 86,0 % 84,7 % 86,9 % 87,1 % 83,6 %  
Couv. vaccin grippe - Professionnels % 31,3 % 29,1 % 25,4 % 22,1 % 20,7 %  

Politique vacc. anti-pneumocoque % 54,0 % 53,9 % 50,3 % 47,3 % 48,8 %  

Protocole AES % - - - 89 % 94,3 %  
Surv. T° ECS  & contrôle Legionella % 88,7 % 77,5 % 82,5 % 89,3 % 91,1 %  

Carnet sanitaire % 92,2 % 85,6 % 86,9 % 91,0 % 90,3 %  

Protocole Leg. si contrôle + % - 82,6 % 88,5 % 89,1 % 89,7 %  
Alerte Legionella ECS % - 13,8 % 8,4 % 16,5 % 16,7 %  
              dont signalée à l'ARS % - 6,1 % 4,1 % 8,1 % 10,8 %  

*DARI jusqu’en 2022, DAMRI à partir de 2023        
 



Tableau de bord 
EAM-MAS

Participation 62,3% 

Indicateurs assez semblables

Meilleure organisation PRI 
(sauf responsable PRI et DAMRI)

▼ conso SHA  en baisse

▲ vaccination grippe Pro (reste faible)
surveillance environnementale ++

EAM-MAS  2020 2021 2022 2023  

Participation 
n/N 

% 

72 /210 

34,3 % 

109/215 

50,7 % 

136/224 

60,7 % 

144/231 

62,3 % 
 

Accès expertise EOH-EMH  58,3 % 56,0 % 50,7% 63,9 %  
Responsable PRI identifié et formé % 63,9 % 55,1 % 52,9 % 47,2 %  
Correspondants en hygiène % 68,1 % 56,9 % 61,0 % 61,1 %  

Médecin coordonnateur % - - 58,8 % 63,9 %  
Médecin du travail identifié  - 96,3 % 95,6 % 93,8 %  
Comité de suivi PRI % 40,3 % 32,1 % 33,1 % 38,2 %  
Volet infectieux du plan bleu % 40,3 % 50,5 % 69,1 % 64,6 %  

Programme d'action PRI % 61,1 % 49,5 % 52,9 % 55,6 %  
DARI/DAMRI* réalisé au moins 1 fois % 86,1 % 73,4 % 65,4 % 52,1 %  
  1 visite programmée de l'équipe d'hygiène % 43,1 % 61,0 % 63,9 % 73,5 %  
 1 visite pour alerte de l'équipe d'hygiène % 45,8 % 48,8 % 48,4 % 37,3 %  

 1 formation PRI % 69,4 % 51,4 % 41,9 % 47,2 %  
 1 évaluation autre que DAMRI % - - - 41,0 %  

 1 retour d’expérience % - - - 21,5 %  

Episodes IRA / 100 places ratio 0,04 0,00 0,39 0,29  

EAM-MAS avec  1 épisode IRA % 1,4 % 0,0 % 7,4 % 11,1 %  
Episodes GEA / 100 places ratio 0,07 0,09 0,45 0,22  

EAM-MAS avec  1 épisode GEA % 1,4 % 3,7 % 11,8 % 8,3 %  

Tous épisodes / 100 places ratio 2,5 3,2 5,6 1,80  
Friction SHA / résident / jour ratio 3,34 2,92 2,30 2,13  
Couv. vaccin grippe - Résidents % 86,5 % 84,5 % 77,9 % 82,1 %  

Couv. vaccin grippe - Professionnels % 15,5 % 13,3 % 16,0 % 16,8 %  
Politique vaccinale anti-pneumocoque % 56,9 % 51,4 % 54,4 % 59,3 %  
Protocole AES % - - 88,0% 89,6 %  
Surveillance T° ECS et contrôle Legionella % 70,3 % 64,2 % 85,3 % 88,2 %  
Carnet sanitaire % 81,9 % 69,7 % 87,5 % 91,0 %  
Protocole Leg. si contrôle ECS + % 76,4 % 70,6 % 85,3 % 81,3 %  

Alerte Legionella ECS % 8,3 % 10,1 % 11,1 % 19,0 %  
 dont signalée à l'ARS % 5,6 % 5,5 % 5,9 % 10,6 %  

*DARI jusqu’en 2022, DAMRI à partir de 2023       
 



• (ré) actions ? groupes de travail ARA ?
– promotion de la vaccination
– promotion des SHA 

• Evolution du recueil
– recueil étendu à  EAM-MAS, IME, EEAP, IEM
– simplification du rapport ? (suppression dénominateur/100 places)
– cohérence avec enquête annuelle DGCS ( PRIMO ?)
– items pour appui EMS hors convention
– indicateur HBD ?

• Webinaire de présentation des résultats ?

Indicateurs 2025


