
1

Maitrise du risque infectieux 
en EHPAD

Dr S. MECHKOUR

Réunion des Usagers

1!/09/2012

2

Contexte

� Déclinaison du "plan stratégique national de prévention des IAS 
2009-2013 » au secteur médico-social

� Circulaire du 30 septembre 2011 par DGCS, abrogée et 
remplacée par

� Circulaire du 12 mars 2012 : mise en œuvre du programme 
national de prévention des infections dans le secteur médico-
social 2011/2013

� Établissements concernés:  établissements pour personnes 
âgées dépendantes (EHPAD), les maisons d’accueil spécialise 
 
(MAS) et les foyers d’accueil médicalise 
 (FAM)
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Objectif

�Mobiliser les établissements médico-sociaux sur la 
prévention et la maîtrise du risque infectieux pour une 
meilleure sécurité
 des résidents tout en tenant compte 
de leurs spécificités et des moyens disponibles
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Comment ?
� Réaliser une démarche d’analyse de risque permettant à chaque 

établissement d’évaluer le risque infectieux et d’apprécier son 
niveau de maîtrise afin d’élaborer ou adapter son programme 
d’action

� L’analyse de risque est à formaliser dans un « document 
d’analyse de risque du risque infectieux » (DARI

� Circulaire sept 2011 Abrogée : obligation de réaliser le DARI 
pour fin 2012

� Circulaire mars 2012 : action à inclure dans le cadre de 
l’évaluation interne : recommandations de bonnes pratiques 
professionnelles ANESM (Agence Nationale de l‘Evaluation et 
de la qualité des Etablissements et Services sociaux et Médico-
sociaux)

� Fin 2012, réalisation d’un bilan (DGS/ARS) à partir des retours 
des structures ayant déjà réalisé leur DARI pour évaluer 
l’engagement dans la démarche



Evaluation interne et externe des EMS

� Anesm recommande d’évaluer les activités et la qualité des 
prestations délivrées dans EMS au travers de cinq axes centrés 
sur les résidents :

1. la garantie des droits individuels et collectifs ; 

2. la prévention des risques liés à la santé ; 

3. le maintien des capacités dans les actes de la vie 
quotidienne et l’accompagnement de la situation de 
dépendance ; 

4. la personnalisation de l’accompagnement ; 

5. l’accompagnement de fin de vie.

� L’analyse et la maîtrise du risque infectieux = Thème de l’axe 2
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Comment ?

Evaluation interne et externe des EMS

� Autorisation pour 15 ans

� 3 évaluations internes, soit une tous les 5 ans

� 2 évaluations externes, par organisme agréé ANESM 
(résultats de la 1ère : transmis au  + tard 7 ans après date 
autorisation, ceux de la 2ème : transmis au + tard 2 ans 
avant renouvellement autorisation)

� Renouvellement total ou partiel subordonné aux résultats de 
l’évaluation externe
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Comment ?
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Outils nationaux

�Manuel national d’auto-
évaluation de la maîtrise du 
risque infectieux en EHPAD 
(GREPHH) :
� outil informatisé disponible sur 

internet

� Outil qui permet aux 
établissements de visualiser les 
points forts et les points faibles
de leur organisation pour 
dégager ensuite leur programme 
d’actions prioritaires

Outils nationaux



� Des fiches techniques et des 
protocoles d’aide à la 
maitrise du risque infectieux,
en lien direct avec le manuel 
� élaborés par un groupe de 

travail inter CCLIN 

� V1 disponible et une V2 avec 
fiches des complémentaires en 
cours

Outils nationaux

Outils nationaux
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Outils à venir
� Outils de formation ou d’aide à la pratique en cours 

d’élaboration :

� Nouveau volet du 
programme 
MOBIQUAL de la 
Société Française de 
Gériatrie et 
Gérontologie portant 
sur le risque 
infectieux dans les 
EMS

� Kit de formation, 
films sur le bon usage 
des antibiotiques à
l’usage des médecins 
libéraux (DGS)

�Dispositif de surveillance, alerte et gestion des 
épisodes infectieux épidémiques en EHPAD du NPDC

Outils régionaux

Outils diffusés aux EHPAD en 
janvier 2011

� Liste des pathologies ciblées 
et critères de signalement 

� Feuilles de surveillance 
(courbes épidémiques) 

� Fiches de signalement

� Fiches d’aide à la gestion



� Journée de Formation, d’Information et de Prévention du 
risque infectieux en EHPAD : 1/an depuis 2009

� Formation des référents en EHPAD organisé par l’ARLIN

� 2 sessions de formation d’une journée en 2012: 
septembre et décembre

�Accompagnements des EMS dans l’élaboration de leur 
DARI

� apport expertise et conseils ARLIN

Outils régionaux


