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Les cibles

Grand public

Enfant

Adulte

Usagers

Résidents

Visiteurs

Professionnels
Soignants Non soignants



9 AXES DE TRAVAIL et 42 actions 
• 1ère partie : synthèse des actions par axe 
• 2ème partie : description des actions par axe 
• Annexe (dont indicateurs d’impact 2025)



Déclinaisons en 9 AXES

• AXE 1. L’appropriation par le grand public des principes de la prévention des infections et de 
l’antibiorésistance

• AXE 2. Du citoyen usager du système de santé au professionnel du secteur de la santé : une 
continuité nécessaire à la prévention des infections et de l’antibiorésistance

• AXE 3. Renforcement de la prévention des infections et de l’antibiorésistance auprès des 
professionnels de santé tout au long du parcours de santé du patient 

• AXE 4. Renforcement du maillage territorial de la prévention et du contrôle de l’infection et du 
bon usage des antibiotiques 

• AXE 5. Utilisation partagée des données de santé et de surveillance au service de l’action 
• AXE 6. Pour une recherche innovante et attractive 
• AXE 7. Développer une dimension « préservation de l’environnement » dans les actions de 

prévention des infections et de l’antibiorésistance
• AXE 8. Valoriser et préserver les produits contribuant à la prévention des infections et à la 

maîtrise de l’antibiorésistance
• AXE 9. Participer au rayonnement de la France à l’international

https://solidarites-sante.gouv.fr/IMG/pdf/strategie_nationale_2022-2025_prevention_des_infections_et_de_l_antibioresistance.pdf

https://solidarites-sante.gouv.fr/IMG/pdf/strategie_nationale_2022-2025_prevention_des_infections_et_de_l_antibioresistance.pdf


AXE 1. L’appropriation par le grand public
• Objectif 1 :Renforcer l’apprentissage sur la prévention des infections et de l’antibiorésistance dès le plus 

jeune âge
• intégration des concepts PIA dans les enseignements en primaire et secondaire et développement d’ebug
• PIA cinquième priorité nationale du service sanitaire des étudiants en santé (SSES) pour action en primaire, secondaire et 

supérieur.

• Objectif 2 : Sensibiliser le grand public à la prévention des infections communautaires et des infections 
associées aux soins ainsi qu’au bon usage des antibiotiques

• Campagne de promotion nationale et régionale, documents Grand public sur BUA, la prévention des Infections (gestes 
barrières) et la PEC des infections bégnines

• Info parents et professionnels petite enfance, 
• MATIS : vidéo grand public; plaquette patient ATB, Challenge HDM CPias-FAS-CRSA (EOH-RU-CDU)

• Objectif 3 : Renforcer la place des organisations nationales, régionales et représentants des usagers dans 
les dispositifs nationaux et régionaux

• Intégrer à tous les niveaux (national, régional et local) des représentants des usagers dans les instances de pilotage 
de la PIA

• Régional Participation FAS au Comité d’orientation, réunions de travail
• Local : Travaux commun CDU-EOH, participation RU au comité PRI

• Mobiliser les organisations nationales et régionales intéressées par PIA afin de les associer dans la promotion des 
différentes actions.

• mobilisation des organisations régionales avec le comité régional de pilotage par l’ARS, en lien avec le CPias et le CRAtb.



Programme e-bug

e-Bug (e-bug.eu)

https://e-bug.eu/index.html#France


Grand public et hygiène des mains : 
L’apport du Covid, place des SHA

Information coronavirus, protégeons-nous les 
uns les autres - YouTube

https://www.youtube.com/watch?v=CLOYkL0XePI


Mobilisation des organisations RU

Liberté en santé
Au chapitre de la liberté, France Assos Santé appelle 
par exemple à « développer les bonnes pratiques 
des professionnels de santé en recueillant l’avis 
des patients sur la qualité et la continuité des soins, 
les parcours de soins (médecin traitant, examens 
médicaux..), les prescriptions (effets indésirables…) 
ou encore le comportement des professionnels de 
santé (écoute, compréhension, explications)

"Tous unis pour notre santé", France Assos Santé dévoile son programme



AXE 2. Usager et professionnel : une continuité nécessaire

• Objectif 1 : Développer le partenariat patient en matière de prévention et de 
détection des IAS et de l’antibiorésistance: outils d’info et formation usager/MNIAS

• Occitanie 2022 Challenge HDM
• Plaquette information patient

• Objectif 2 : Renforcer la formation des professionnels/administratifs de santé et du 
médico-social à la prévention des infections et de l’antibiorésistance : 

Formation initiale/continue/ compétence EOH-EMH-EMA/ directeurs ES et EMS (EHESP)
Initiale :Socle de compétences minimales (y compris EOH-EMH), évaluations périodiques, approches 
innovantes(simulation)
Continue : DPC et hors DPC (% de personnels formés)

• Régional : 
• formation de formateurs : Catalogue de formation CPias /journée/
• Elaboration de nouveaux supports : escape games, quick formation
• Formation initiale : projet IFAS
• Formation EMH

• Local : Formation interne /Référents IAS





Information
Patients



Information
Patients



Film "J’veux du savon" - Centre d’Appui pour la Prévention des 
Infections Associées aux Soins (cpias-occitanie.fr)

https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/film-jveux-du-savon/


AXE 3. Renforcement de la PIA auprès des PS tout au 
long du parcours de santé du patient 

• Objectif 1 : Inciter les PS à appliquer et promouvoir les mesures PIA
• Promotion des précautions standard (notamment l’hygiène des mains) dans les trois secteurs de soins 

notamment /campagnes annuelles (HDM, SSP), Indicateur perception patient HDM (HAS):  Campagne MATIS , 
formation FOAD sur les PS, challenge HDM

• Adapter et renforcer les actions de PIA en ESMS: graduation selon le 
risque, selon le secteur

• Adhésion à la vaccination des personnes cibles et des professionnels : 
• Régional :  à développer avec CDV-CPias-CRAtb
• Local : campagne reférents vaccination

• Définir un programme d’actions PIA avec évaluation des actions, incluant l’utilisation et la promotion des 
outils développés par les missions nationales.

• Régional :  promotion des évaluations MNIAS 

• Nouvelles actions concrètes de PIA dans une perspective interprofessionnelle.
• Régional-Local :  analyse de scénario, escape game, RMM







AXE 3. Renforcement de la PIA auprès des PS tout au 
long du parcours de santé du patient , suite

•Objectif 2 : Inciter les professionnels au BUA : 
CRATB , EMA et référent ATB

• Recommandations professionnelles et outils
• Utilisation d’outils existants d’aide à la prescription
• Nouvelles interventions de promotion du BUA
• Cahier des charges d’un système d’aide à la décision médicale et  outils numé-

riques de promotion du BUA



AXE 4. Renforcement du maillage territorial PCI-BUA

• Objectif 1 : Développer les réseaux territoriaux de PIA
• Poursuivre et renforcer la mise en oeuvre des actions des CPias (notamment en ville) et 

CRAtb.
Organisation réunion travail CRAtb-CPias

• Poursuivre les actions du réseau national des CPias, mettre en oeuvre le réseau national des 
CRAtb et favoriser la synergie et les partages d’expérience

Participation CPias Occitanie au réseau des CPias
• nouvelles missions nationales en soutien des actions des CPias et des CRAtb, avec objectifs 
• Renforcer RH des équipes territoriales et locales spécialisées IAS et BUA: EOH-EMH-EMA

Accompagnement, EMH, Plateforme, action BUA
• Objectif 2 : Renforcer la synergie entre les actions PCI -BUA

• suivi synergie d’actions par futures MN pilotées par SpF via les indicateurs inclus dans les 
rapports d’activités annuels des CPias et des CRAtb.

• au niveau régional CPias /CRAtb : actions communes , campagne à proposer à l’échelon local
• local EMA/référents/EMH/EOH : 



AXE 5. Utilisation partagée des données de santé et de 
surveillance au service de l’action 

• Objectif 1 : Disposer d’indicateurs utiles aux différents acteurs 
(autorités sanitaires, professionnels de santé) pour piloter la 
stratégie nationale, régionale et locale

• Tableau de bord d’indicateurs avec cibles et diffusion à l’échelle nationale, régionale et locale pour favoriser 
leur utilisation au service de l’action.

• Communication a destination des décideurs, des professionnels de santé et du grand public
• Diffusion données régionales de surveillance

• Nouveaux indicateurs de la PIA et mobiliser les leviers incitatifs existants.
• Indicateurs indirects de pertinence des prescriptions ATB ( qualité prescriptions, délivrance)
• Indicateurs d’évaluation de la qualité des soins, intégration dans les dispositifs IFAQ, CAQES :ICSHA, BMR, ATBrespi
• Développer la coordination des PS autour de parcours de soins ciblés (IRC, diabète, patient chirurgical, obstétrique)

• Collaboration  CPTS : promotion PIA commun CRAtb CPias



Remerciement Dr Anne Savey

26 % en Occ /32% en 2019
1,33 en occitanie en 2019  
2,61 (2,99) en 2020



Un indicateur sécurité évalué par les patients
Ø Projet HAS : développer un indicateur à partir d’un 

questionnaire permettant le recueil du point de vue de patient 
sur sa propre sécurité de prise en charge (dont IAS) dans les 
établissements de santé 

Ø Objectif de ce questionnaire 
= ceux des indicateurs de qualité et de sécurité des soins 
Ø Prérequis = questionnaire validé sur des critères 

méthodologiques avant diffusion nationale
ü Faisabilité
ü Pertinence
ü Qualités métrologiques

21



AXE 5. Utilisation partagée des données de santé et de 
surveillance au service de l’action 

• Objectif 2 : Renforcer la surveillance et partager les pratiques probantes 

• Améliorer la couverture nationale du recueil de données sur l’antibiorésistance
• Données microbio intégrées dans ENDB (entrepot national de biologie), dans l’attente 

promotion MNIAS
• Renforcer la connaissance portail des signalements professionnels et grand public.

• Plaquette Promotion signalement libéraux

• Partager les expériences PIA afin d’améliorer les pratiques
• Gestion des EI infectieux :  rédaction de document flash sécurité patient ( court et impactant)
• Promotion Fiche REX suite signalement







Autres AXES
• AXE 6. Pour une recherche innovante et attractive

• Encourager une recherche transversale, collaborative et interdisciplinaire PIA
• Développer et renforcer des secteurs de recherche particuliers.

• AXE 7. Développer une dimension « préservation de l’environnement » 
• Limiter la pollution environnementale lors de la production des antibiotiques.
• Limiter la pollution environnementale lors de l’utilisation des antibiotiques
• Maîtriser la production de déchets liquides ou solides lors des soins, en particulier les DASRI

Promotion Mise au point DAS, Occitanie

• AXE 8. Valoriser et préserver les produits contribuant PIA
• Préserver l’arsenal thérapeutique existant , mesures incitatives pour garantir la disponibilité des antibiotiques dont le brevet est 

tombé dans le domaine public.
• Explorer les mécanismes incitatifs permettant l’arrivée et le maintien sur le marché de produits et technologies innovants 

• AXE 9. Participer au rayonnement de la France à l’international 
Renforcer la participation du MSS aux événements et initiatives clés sur la thématique.
• financer des instances internationales comme l’OMS ou l’OCDE sur des actions PIA



• AXE 7. Développer une dimension « préservation de 
l’environnement » 

• Maîtriser la production de déchets liquides ou solides lors des soins, en particulier les DASRI





En conclusion

Adaptation au niveau de risque de chaque ESMS
• Réalisation du DARI DAMRI
• Formation et implication : Professionnels et Usagers 
• Les fondamentaux : précautions standard , hygiène des mains, vaccination
• Maillage territorial à développer : CPias-CRAtb EMH-EMA-CPTS
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