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Retour sur les points forts de la PCl en ESMS
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Outils 28 %

» Mise a jour PLE : fiche IRA, GEA et ICD

* Instruction port du masque

« EPI - infections respiratoires (PRIMO)

» Fiche reflexe : méningo et rougeole

» Hygieners - en ligne = Journée nationale PRIMO

 Vidéocapusle ZONA

 Flyer VRS senior

« Mise a jour des flyers vaccination

« Campagne vaccination grippe/covid

* FAQ Econnettoyage
 Fiche repére changement draps

Journée de prévention des
IAS en MAS EAM
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8 Webinaires : ESMS/EMH (50%)

* Préevention des infections respiratoires

Retour sur les points forts de la PCl en ESMS

e Déchets de soins en ESMS : nouveau guide
* Sion parlait d’ Hygiene bucco-dentaire en ESMS
« Se préparer aux épidémies hivernales

e Résultats ENP en ESMS
e Toutsavoir sur les arboviroses en ES et ESMS



Retour sur les points forts de la PCl en ESMS
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Enquéte ENP ESMS 2024
Sur le bon usage des antifongiques
En ESMS

* 9,5 % des |AS sont des infections fongiques
Guide méthodologique * 5 % des anti-infectieux prescrits sont des antifongiques (3% en France)
* Peu de recommandations en ESMS
 Banalisation de l'usage des antifongiques en ESMS 7?
— * |Interactions médicamenteuses



TYPE D’ETUDE
Cette étude comporte 2 parties :

* Une auto-évaluation sur le Bon usage des antifongiques (1 questionnaire par ESMS/
annexe 1)

* Une analyse des prescriptions d'antifongiques systémiques et locaux initiees pendant
la période de I'enquéte (annexe 2)

CHAMP D’APPLICATION

* TJous les EHPAD ciblés par SPF lors de 'ENP 2024
* Tous les ESMS de la région Occitanie

CRITERES D’INCLUSION

» Toutes les prescriptions et dispensations d'antifongique systémique ou local pendant
la période de I'enquéte du 01 juin au 10 juillet 2026.

CALENDRIER 4 1/4
» Période de I'enquéte du 01 juin au 10 juillet 2026. </O€Q
L'enquéte inclue les prescriptions sur un mois consécutif a choisir entre le 01 et le 10 juillet.

» Saisie des fiches jusqu'au 15 septembre 2026



Annexe 1 : Fiche d'auto-évaluation sur le Bon usage des antifongiques

e |DD de la structure : menu déroulant (ENP)

Autres ESMS (mot de passe a la 1ere connexion)/ Publisher

¢ Un médecin coordonnateur est présent dans la structure ? O/N

e Un référent pour le bon usage des anti-infectieux est désigné dans la
structure ? O/N

e Vous bénéficiez de I'intervention et de 'appui de | équipe mobile en hygiéne
(EMH) de votre territoire ou de 'équipe opérationnelle en hygiéne de votre

GHT ? O/N

e Vous bénéficiez de l'intervention et de 'appui de | équipe multidisciplinaire en
antibiothérapie (EMA) de votre territoire ou d’'un infectiologue de votre GHT ?
O/N

e Avez un protocole de bon usage des antifongiques ? O/N

(Répondre oui, si liste d’antifongiques systémiques et locaux disponibles dans
['établissement avec indications, posologie et durée d’administrations)

Age du patient :

Sexe .

Poids :

Antifongique prescritidispense : (5 cocher)
Voie d'administration {(menu déroulant) :
Posologie :

Durée de la prescription initiale :

Indication {a cocher)

O Prophylactigue d'une pathologique hematologique

O Curatif

O Type dinfection (a cocher) (ss référer au thésaurus de FENP {annexe 5)
o Infection cutanée
o Infection vaginale
o Infection urinaire
o Infection ORL
o Autre, préciser...

Documentation de 'indication (a cocher)
O Diagnostic clinique
O Prélévement microbiologie
« Si oui type de prelévement :
O ECEU
O Prelevement cutane
O Prelevement buccal
O Prelévement vaginal
O Prelévement urétral
O Autres, préciser ...
« Début du traitement
O A reception du résultat du prélévement
O Avant réeception du résultat du prélevement
O Prelévement réalise aprés le début du traitement

Recherche d'interactions medicamenteuses avant prescription : O/N/NSP
Validation phamaceutique : O/M/NSF

Avis infectiologue disponible : O/N/NSF

Effets indésirables notés / signalés : O/N/NSP
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Les points forts de PCl en ESMS

 Promotion formations et journées régionales
(Journee du handicap /ARS/SRA/CPias et journee EHPAD)

ﬁ » Conseils
| * Evaluation :

o Régionale dans le cadre d’'un mémoire DUHH et retour journée EHPAD
o Nationale : indicateurs nationaux des EMH (DGCS)
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Carnets vaccination pour combattre la grippe

PRS Occitanie “Promotion de la vaccination dans une approche Une Seule Santé” \ /

/

Le carnel pour combalire la grippe

e GT : CPias, ARS, Omedit, — -
N o vétérinaire, virologue, - i
pharmacien libéral
e Carnets version papier diffusés
lors de la campagne vaccination - -
e oo 27 avril au 3 mai 2026
- . . - . / . .
B, ° A Venir:versionsnumériques Semaine Européene de la Vaccination:
Crias Vos idées ?7?

« Accompagnement des textes reglementaires dans la suite de Uart. 55 de la loi de LFSS
relatif a la vaccination obligatoire des professionnels contre la grippe.



Les points forts de PCl en ESMS

(( » Accompagnement nouveau guide
Journeée régionale secteur du handicap 12 juin

Publique
Actualisation des recommandations relatives 2 O 2 6

a la maitrise de la diffusion des bactéries
hautement résistantes aux antibiotiques

eémergentes (BHRe)

S E 2 H Soclété francaise d’Hygiéne Hospitaliére

Prévention du Risque Infectieux

Collection
Dacments

Prévenir la transmission des infections

Eléments pour comprendre, expliquer simplement et donner du
sens aux mesures incluses dans les précautions standard et les
précautions complémentaires

30 avril 2025

Ce document est destiné aux formateurs des étudiants médicaux et paramédicaux, aux correspondants en
hygiene, aux nouveaux arrivants dans les équipes de prévention du risque infectieux (EPRI)... Il a pour objectif
d’expliquer et donner du sens aux mesures de prévention des risques infectieux incluses dans les précautions
standard et les précautions complémentaires, et d’harmoniser les procédures proposées par les EPRI.






	Diapositive numéro 1
	Diapositive numéro 2
	Diapositive numéro 3
	Diapositive numéro 4
	Diapositive numéro 5
	Diapositive numéro 6
	Diapositive numéro 7
	Diapositive numéro 8
	Diapositive numéro 9
	Diapositive numéro 10
	Diapositive numéro 11

