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La démarche d’évaluation en ESMS 
Repères

► L’évaluation, une obligation depuis 2002

La loi du 2 janvier 2002, relative à la rénovation de l’action sociale et médico sociale, 

vise à moderniser et à améliorer la qualité des services offert aux personnes en 

situation de vulnérabilité Elle met l'accent sur le respect des droits des usagers la 

promotion de leur autonomie et la nécessité d'une approche centrée sur la personne 

tout en renforçant la participation des usagers de leur famille dans les décisions qui 

les concernent.

► Une évolution en 2019 : un référentiel commun

La loi du 24 juillet 2019 a confié à la Haute Autorité de Santé (HAS) la responsabilité 

d’élaborer une nouvelle procédure d’évaluation nationale, commune à tous les 

ESSMS et un nouveau cahier des charges fixant les exigences requises pour devenir 

un organisme autorisé à réaliser ces évaluations.
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La démarche d’évaluation en ESMS
Déroulé

OA = Organisme Accrédité

PAQ = Plan d’Actions Qualité

RAA = Rapport Annuel d’Activité

► Programmation

Le calendrier d’évaluation est fixé par un arrêté chaque année et pour 5 ans, par les 

ARS et les Conseils départementaux (pour les établissements à double compétence)
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La démarche d’évaluation en ESMS sur le secteur handicap
en Occitanie

737 ESMS en Occitanie sur le secteur handicap

456 évaluations réalisées sur la période 2023 à 2025 pour 491 ESMS

 soit 67 % des évaluations mises en œuvre
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La démarche d’évaluation en ESMS
en Occitanie

FOCUS



Qui sommes-nous ?



Qui sommes-nous ?

Structure Régionale d’Appui

 à la qualité des soins

 à la sécurité des patients
décret du 25 novembre 2016
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Soutien méthodologique

 Evènements indésirables 

graves associés aux soins

 Démarches qualité

Expertise

 Médicale, technique et scientifique

 Savoir expérientiel des personnes 

accompagnées

Partage d’expérience et des bonnes 

pratiques

 Apprentissage collectif et capitalisation des 

expériences

 Promotion d’innovations organisationnelles

Parcours de soin et d’accompagnement de la personne accompagnée

Participation à des recherches

 dans le domaine de l’organisation des soins

 en vue d’optimiser la qualité des soins et la 

sécurité des patients

Nos missions
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Quelques actions

• Gestion des évènements 
indésirables

   (EI, EIGs, …)

• Culture de sécurité

• Leadership et travail en équipe

Culture de sécurité

Animer le réseau des 
acteurs

• Evaluation qualité ESSMS

• Certification

• Organisations coordonnées en 
médecine de ville

• Coordination des parcours

• Thématiques spécifiques : 
contention, bientraitance, …

Qualité des soins & 
accompagnements

• Améliorer l’implication des usagers 
sur les sujets qualité et sécurité des 
soins

• Engager des démarches de recueil 
d’expérience

• Déployer la méthode Amppati

Partenariat patient – 
Personne accompagnée

• Capitalisation des connaissances, 
compétences, expériences 

• Construire et diffuser des outils

• Plateforme d’évaluation e-FORAP



L’évaluation qualité HAS

10



L’évaluation : enjeux et valeurs

39

Enjeux identifiés pour le 

développement du dispositif

Permettre à la personne d’être 

actrice de son parcours 

Renforcer la dynamique qualité 

Promouvoir une démarche porteuse

de sens pour les professionnels 

L’évaluation constitue un levier de mobilisation des professionnels, dans une dynamique d’amélioration continue de la 

qualité des accompagnements

Les valeurs fondamentales 

Le pouvoir d’agir de 

la personne

Le respect des 

droits fondamentaux

L’approche inclusive des 

accompagnements

La réflexion éthique 

des professionnels



2 - Les 
professionnels

3 CHAPITRES 

9 Thématiques 42 
objectifs

157 
critères

STANDARDS (139) OU 

IMPERATIFS (18)

GÉNÉRIQUES (129) OU 

SPÉCIFIQUES (28)

L’évaluation : Le référentiel



2 - Les 
professionnels

Les méthodes

Les moyens Entretiens Observations
Revue 

documentaire

L’évaluation : Le référentiel



14

Le manuel d’évaluation : une fiche par critère

Intitulés concernés : 

Thématique

Objectif

Critère

Cible concernée en gras :

Niveau d’exigence
Champ d’application

Eléments d’évaluation :

Comment le critère sera 

évalué ? 

→3 moyens possibles Références : sur 

quoi s’appuyer ?

Chapitre. Objectif. rang du critère



Un système de cotation  
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Niveau 4 ou * attendus pour les critères impératifs 



Thématique : 

Accompagnement à la santé

Objectif 3.7 : 

L’ESSMS définit et déploie sa stratégie de prevention et de maîtrise du risque infectieux 

3.7.1
3.7.2
3.7.3

3 Critères : STANDARDS

Le risque infectieux dans l’évaluation 
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Les résultats de l’évaluation des ESMS
en Occitanie

Résultat d’évaluation de l’objectif 3.7
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Résultat d’évaluation de l’objectif 3.7

Les résultats de l’évaluation des ESMS
en Occitanie

FOCUS
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Les résultats de l’évaluation des ESMS
en Occitanie
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3,31

3,55

2,95

3,27
3,24

3,42

2,85

3,17

2,80

3,00

3,20

3,40

3,60

Critère 3.7.1 Critère 3.7.2 Critère 3.7.3 Objectif 3.7

Comparaison des moyennes Occitanie & France entière
Cumul 2023-2025 des évaluations concernant exclusivement le public PHE  

PHE France entière

PHE Occitanie

Les résultats de l’évaluation des ESMS
en Occitanie



Zoom sur les critères 
relatifs au risque 
infectieux

21



Critère 3.7.1 
 
« L’ESSMS définit et 
déploie sa stratégie de 
prévention et de maîtrise 
du risque infectieux »



• L'organisation a défini sa stratégie de prévention et de maitrise 

du risque infectieux : présentation des grands axes, des 

objectifs et actions,

• L'organisation associe les parties prenantes dans la prévention 

et la maitrise du risque infectieux : équipe d'hygiène de 

territoire, IDE hygiéniste, Cpias, CVS...,

• L'organisation a formalisé une stratégie,

• Les règles et le périmètre de sécurisation sont identifiés, 

• Les modalités de communication et les personnes concernées 

par la sécurisation du risque infectieux sont identifiées : 

professionnels et usagers,

• L'organisation a défini les modalités et fréquence d'évaluation 

du risque infectieux: identification des risques (DAMRI), outils 

utilisés, partenariats éventuels...,

• L'organisation a défini le mode d'actualisation et la fréquence,

Entretien avec l’ESSMS

• Projet d’établissement et/ou de service, axe risque infectieux 

incluant les dates des dernières révisions de la politique de 

prévention et de maîtrise du risque infectieux

• Support décrivant l’organisation, les rôles et les 

responsabilités, 

• Tout élément de communication sur les règles d’hygiène et 

de prévention (procédures/protocoles, conduite à tenir, 

plaquettes, affichage) dans chaque domaine concerné: 

(hygiène des locaux, hygiène des mains, décontamination, 

linge, DASRI, DAMRI…),

• Manuel de crise/Plan de gestion de crise qui intègre les 

situations de risques infectieux (plan bleu),

• Cartographie des risques,

• Système d’évaluation des pratiques, résultats et actions

d’amélioration (audits),

Consultation documentaire  

Critère 3.7.1 : L’ESSMS définit et déploie sa stratégie de 
prévention et de maîtrise du risque infectieux
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Résultats d’évaluation du critère 3.7.1

Les résultats de l’évaluation des ESMS
en Occitanie
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Résultats d’évaluation du critère 3.7.1

Les résultats de l’évaluation des ESMS
en Occitanie

FOCUS
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Résultats d’évaluation du critère 3.7.1 – détail par EE

Les résultats de l’évaluation des ESMS
en Occitanie
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Résultats d’évaluation du critère 3.7.1 – détail par EE

Les résultats de l’évaluation des ESMS
en Occitanie FOCUS



39

15 EMH en Occitanie

Près de 90% des Ehpad non rattachés 

à un ES sont couverts par une EMH 

(ARS 2024)

Déploiement vers ESMS PH
(ARS 2024)

Référents/correspondants en 

hygiène élargis aux ESMS depuis 2016

Critère 3.7.1 : L’ESSMS définit et déploie sa stratégie de 

prévention et de maîtrise du risque infectieux : MOYENS

• Convention avec EMH

• Présence d’une Equipe Opérationnelle en 

Hygiène

• Connus des professionnels

• Missions définies et temps dédié

• Formation et positionnement dans la 

démarche qualité et gestion des risques 
(Thématique 9)

Connaître et savoir contacter le CPias
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Pourquoi des référents en hygiène  ?

Critère 3.7.1 : L’ESSMS définit et déploie sa stratégie de 

prévention et de maîtrise du risque infectieux : MOYENS

❑ Relayer l'information

o Ascendante et descendante au sein de l'ESMS

▪ ESMS  EMH, CPias

❑ Transmettre et sensibiliser sur le terrain

❑ Agir en collaboration et par délégation de sa hiérarchie

Où trouver les fiches de mission Référent/Correspondants ?

Comment former les "référents" en hygiène ?

https://cpias-occitanie.fr/wp-content/uploads/2025/03/Plaquette-2025-1.pdf

https://cpias-occitanie.fr/wp-content/uploads/2025/03/Plaquette-2025-1.pdf
https://cpias-occitanie.fr/wp-content/uploads/2025/03/Plaquette-2025-1.pdf
https://cpias-occitanie.fr/wp-content/uploads/2025/03/Plaquette-2025-1.pdf
https://cpias-occitanie.fr/wp-content/uploads/2025/03/Plaquette-2025-1.pdf
https://cpias-occitanie.fr/wp-content/uploads/2025/03/Plaquette-2025-1.pdf
https://cpias-occitanie.fr/wp-content/uploads/2025/03/Plaquette-2025-1.pdf
https://cpias-occitanie.fr/wp-content/uploads/2025/03/Plaquette-2025-1.pdf
https://cpias-occitanie.fr/wp-content/uploads/2025/03/Plaquette-2025-1.pdf
https://cpias-occitanie.fr/wp-content/uploads/2025/03/Plaquette-2025-1.pdf
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Critère 3.7.1 : L’ESSMS définit et déploie sa stratégie de prévention et de maîtrise du 

risque infectieux :

Elabore sa propre cartographie des risques : DAMRI (chap 1)

Pour toutes vos questions : Rendez –vous sur l'outil en ligne

https://www.cpiasbfc.fr/trame.php?page=8

https://www.cpiasbfc.fr/trame.php?page=8


39

Critère 3.7.1 : L’ESSMS définit et déploie sa stratégie de prévention et 

de maîtrise du risque infectieux : DAMRI

❑Groupe DAMRI composé par tous les 

référents et responsables => Dynamique de groupe
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Critère 3.7.1 : L’ESSMS définit et déploie sa stratégie de 

prévention et de maîtrise du risque infectieux : DAMRI

Acculturer à la démarche de 

l'évaluation

Les audit systèmes 

Direction 

et Encadrement :

Résident : 
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Critère 3.7.1 : L’ESSMS définit et déploie sa stratégie de prévention et de maîtrise du 

risque infectieux : DAMRI
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DAMRI ?

Critère 3.7.1 : L’ESSMS définit et déploie sa stratégie de 

prévention et de maîtrise du risque infectieux : DAMRI

Maj Patrick



Critère 3.7.1 : L’ESSMS définit et déploie sa stratégie de 
prévention et de maîtrise du risque infectieux : OUTILS

39

Protocoles hygiène

Alertes /situation infectieuse

Conduites à tenir /alertes

Plan local épidémie...

Protocoles hygiène

Plan local épidémie

Webinaires

• Arborescence protocoles

https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/

• Connaître le site du CPias

• Recevoir les informations (annuaire)

• Utiliser les outils régionaux (mise à jour des protocoles)

• Participer aux Webinaires (plan de formation)

• Communiquer vers les résidents et les familles

Protocoles hygiène personnalisables

Webinaires
• Connaître la mission nationale PRIMO

• Utiliser les outils nationaux (mise à jour des protocoles)

• Participer aux Webinaires

https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/
https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/
https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/
https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/
https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/
https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/
https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/
https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/
https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/
https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/
https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/


Mettre à jour mes 
protocoles ?

Rester 
informés ?

Informer 
les résidents 
et les familles ?

https://antibioresistance.fr/ressources/prevention_IAS/PROMOTION_FT_ESMS.pdf

80 fiches modifiables /

8 chapitres du DAMRI
Votre établissement et vos hygiénistes 

ou référents en hygiène sont –ils inscrits 

sur l'annuaire national des CPias ?

Lettre d'information

Alertes

Enquêtes

Webinaires...

A l'entrée : 

vaccination, en cas d'AES, en situation 

épidémique, sécurité alimentaire.....

Lettre type (ex. 

Coqueluche...)

Campagne de PCI et BUA

https://antibioresistance.fr/ressources/prevention_IAS/PROMOTION_FT_ESMS.pdf


APPEL A UN AMI 24H/24H ?

BUG CONTROL



APPEL A UN AMI 24H/24H ?



Critère 3.7.1 : L’ESSMS définit et déploie sa stratégie de 
prévention et de maîtrise du risque infectieux : synthèse

L’ESSMS :

o Définit sa stratégie de prévention et de maîtrise du risque infectieux.

o Communique sur les règles d’hygiène et de prévention du risque infectieux.

o Evalue régulièrement le respect des règles d’hygiène et de prévention du risque 

infectieux.

o Actualise sa stratégie autant que nécessaire

• Inclure dans le projet d’établissement :

o Convention avec EMH

o Identification au minima d’un référent en hygiène (fiche de missions et temps dédié)

o Mise à jour du DAMRI : 1 fois par an avec le suivi d’un plan d’action,

o Plan de formation des professionnels comprenant la PCI
o Mise à jour des protocoles de soins en incluant les bonnes pratiques d’hygiène,

o Suivi des indicateurs (consommation de produits hydro-alcoolique, % de vaccination 

des résidents et professionnels, carnet sanitaire)

o Communication auprès des résidents, personnes accompagnées et leurs familles 

sur le risque infectieux en lien avec le conseil de vie sociale.
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Critère 3.7.2 
 
« Les professionnels 
mettent en œuvre les 
actions de prévention et 
de gestion du risque 
infectieux »



• Les professionnels mettent en place des protocoles 
dédiés au risque infectieux: donner des exemples… 

• Les professionnels connaissent les modalités d'accès 
des supports

• Les professionnels mettent en œuvre des moyens 
pour prévenir et gérer le risque infectieux : hygiène 
des mains, test Rapide d'Orientation Diagnostique –
(TROD), accès aux EPI…..

Entretien avec les professionnels

Pour déterminer si :
• Procédure de signalement 
• Fiches de signalement/d’alerte
• Plan bleu / Plan local épidémie
• DAMRI

Consultation documentaire  

Critère 3.7.2 : Les professionnels mettent en œuvre les 
actions de prévention et de gestion du risque infectieux

Observations

• Affichage 
• Toutes observations permettant de confirmer le 

respect des règles d’hygiène, de prévention et de 
gestion du risque infectieux, quelle que soit 
l’activité concernée. Exemples : hygiène des mains, 
locaux, DASRI, linge, alimentation.
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Résultats d’évaluation du critère 3.7.2

Les résultats de l’évaluation des ESMS
en Occitanie
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Résultats d’évaluation du critère 3.7.2

Les résultats de l’évaluation des ESMS
en Occitanie FOCUS
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La démarche d’évaluation en ESMS
en Occitanie

Résultats d’évaluation du critère 3.7.2
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Résultats d’évaluation du critère 3.7.2

Les résultats de l’évaluation des ESMS
en Occitanie FOCUS
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• Accès plateforme

https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/

• Comment nous contacter ?

Protocoles hygiène : 

• mise à jour < 5 ans

• accessibles

• Où trouver les protocoles ?

• Accessibles par tous et  7j/7

Critère 3.7.2 : Les professionnels mettent en œuvre les 
actions de prévention et de gestion du risque infectieux

https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/
https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/
https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/
https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/
https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/
https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/
https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/
https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/
https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/
https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/
https://cpias-occitanie.fr/outils-cpias-occitanie/outils-emh/plateforme-emh/
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• Procédure de signalement

• Fiches de signalement

Critère 3.7.2 : Les professionnels mettent en œuvre les 
actions de prévention et de gestion du risque infectieux

Quelles infections signaler et comment signaler ?

https://cpias-occitanie.fr/wp-content/uploads/2023/10/Vdef-Maquette-EMS-affiche-signalement-A3.pdf
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• Promotion auprès des résidents  ?

• Promotion auprès des familles ?

• HDM et soins :

▪ Zéro bijou
▪ PHA : C'est la référence

▪ IC-SHA ?

Critère 3.7.2 : Les professionnels mettent en œuvre les 
actions de prévention et de gestion du risque infectieux

Hygiène des mains ?
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Critère 3.7.2 : Les professionnels mettent en œuvre les 
actions de prévention et de gestion du risque infectieux

L’hygiène des mains en secteur du handicap?

Pour 2024 (données nationales 2023) :
 

• 6,9 % des EMS-H ont participé 
• 1,42 FHA/j/résident (médiane)

• 9,0 % des EMS-H réalisaient au moins 4 FHA/j/résident 
(objectif de l'indicateur de la stratégie nationale 2022-2025)

Et dans mon établissement ?
 

• Comment participer à la surveillance annuelle ? 
• Période : 1er mars au 31 mai

• Pourquoi ? 
• Mesurer l’impact des actions de promotion

• Sensibiliser les professionnels et les usagers

• Surveiller sa consommation 
https://antibioresistance.fr/ressources/prevention_IAS/Protocole_surveillance_PHA_2025_VF.pdf

• S’autoévaluer
 https://antibioresistance.fr/ressources/prevention_IAS/PREMMS_mode_emploi.pdf

https://antibioresistance.fr/ressources/prevention_IAS/Protocole_surveillance_PHA_2025_VF.pdf
https://antibioresistance.fr/ressources/prevention_IAS/PREMMS_mode_emploi.pdf
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Critère 3.7.2 : Les professionnels mettent en œuvre les 
actions de prévention et de gestion du risque infectieux

https://www.cpias.fr/EMS/referentiel/fiches/AES.docx

https://www.cpias.fr/EMS/referentiel/fiches/AES.docx
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Critère 3.7.3 

« Les professionnels sont 
régulièrement sensibilisés 
et/ou formés à la 
prévention et la maîtrise 
du risque infectieux »



• Formation par des organismes experts (CPIAS)
• Formation en e-learning /webinaires
• Sensibilisation sur le risque infectieux par le médecin 

coordinateur, l’IDEC, les référents en hygiène ou l’EMH/EOH
• Participation à des journées sur le risque infectieux.

Critère 3.7.3 : Les professionnels sont régulièrement sensibilisés 
et/ou formés à la prévention et la maîtrise du risque infectieux

• Garder la preuve des formations 
• Planification des actions et des formations
• Feuilles d'émargements, attestations de présence
• Planning des formations du CPias, de l'EMH/EOH
• Dossier accessible qui regroupe : les supports, les ressources 

pédagogiques..
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Les résultats de l’évaluation des ESMS
en Occitanie

Résultats d’évaluation du critère 3.7.3
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Les résultats de l’évaluation des ESMS
en Occitanie

Résultats d’évaluation du critère 3.7.3

(1 seul élément d’évaluation)

FOCUS
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Des actions régionales sont organisées pour vous :

Des formations Des Webinaires

Une formation 

spécifique
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www.sra-occitanie.fr

www.sra-occitanie.fr 

SRA Occitanie
6 Rue de Lourdes – Bât. C

31300 TOULOUSE

info@sra-occitanie.frinfo@sra-occitanie.fr

info@sra-occitanie.fr

05.67.31.21.30

Merci pour votre attention

http://www.sra-occitanie.fr/
mailto:contact@sra-occitanie.fr
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