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IDE hygiéniste / en infectiologie :

2 expertises en une ! 





Pourquoi un DU « IDE en infectiologie »? 

1. Approfondir ses connaissances scientifiques
L’infectiologie inclut une base solide en antibiothérapie :

- mécanismes d’action des antibiotiques 
- résistances bactériennes (enjeu majeur de santé publique) 

Cela permet de mieux collaborer avec médecins et pharmaciens, 
notamment dans les programmes de bon usage des antibiotiques.



Pourquoi un DU « IDE en infectiologie »? 

2. Mieux maîtriser les infections associées aux soins (IAS)
L’IDE hygiéniste est en première ligne contre les IAS 

Avec un DU, l’IDE hygiéniste peut :
- analyser plus finement les situations à risque 
- interpréter des données microbiologiques 
- Atout pour adapter les stratégies de prévention face aux enjeux 
actuels (lutte contre les BMR...) 



Pourquoi un DU « IDE en infectiologie »? 

3. Gagner en légitimité et en autonomie

Avec une formation universitaire :
• Devenir un référent encore plus crédible auprès des équipes 
• Appliquer les protocoles de collaboration (protocole national en cours 

de rédaction) 
• Exemples de PC en infectiologie :PC consultation en médecine du voyage, PC 

vaccination, PC (local) ATBthérapie à domicile, PC IDE en CeGIDD) 
• Former et sensibiliser le personnel et les patients (ex: éducation 

thérapeutique du patient)



Pourquoi un DU « IDE en infectiologie »? 

4. Évoluer professionnellement

Un DU peut ouvrir des opportunités :
• Poste dans une EMA (équipe mobile d’antibiothérapie...)
• Évolution interne (statut, salaire...)
• Participation à des projets régionaux  ou missions nationale (CPIAS, 

CrATB...)
• Implication dans des projets de recherche ou de qualité



Contexte au sein de la clinique St Jean  

• Activité majoritairement chirurgicale au sein de la clinique St JEAN 
ISO = 1ère cause d’IAS dans l’établissement (selon ENP 2023). 

• Présence d’une infectiologue 2j / semaine mais demande d’avis 
infectio grandissante  volonté de renforcer la collaboration IDE 
hygiéniste /infectiologue 

• Volonté de faire progresser le BUA en valorisant le travail de l’IDE 
hygiéniste.  



Exemple d’action : suivi des IOA (infection ostéo articulaire)

L’antibiothérapie prolongée dans les IOA se heurte à 3 problèmes majeurs :  
1. Un manque d’information des patients sur leur traitement (objectifs, 

effets secondaires, enjeux d’observance).  
2. Une coordination insuffisante entre les acteurs (infectiologues, 

chirurgiens, pharmaciens, médecin traitant, IDE).  
3. L’absence d’outils standardisés pour assurer un suivi continu et 

homogène (pas EMA en secteur privé) 

Ces obstacles entraînent des erreurs de traitement, une perte de chance 
pour les patients, et un coût accru pour le système de santé. 



Un dispositif multimodal d’information et 
d’éducation thérapeutique 

- Une consultation initiale à la sortie du 
patient par l’infectiologue, puis un 
entretien avec l’IDE qui délivrera les 
outils d’aide à l’observance nécessaire.

- Un suivi hebdomadaire téléphonique 
(création d’une base de données, 
compte rendu)

- Une coordination entre les différents 
acteurs (infectiologue, chirurgien...) en 
cas de nécessité.



En résumé 

Un DU en infectiologie permet à une infirmière hygiéniste :

d’acquérir une expertise complémentaire d’analyse et de décision 
pour le bon usage des ATB
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