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FICHE REFLEXE : ANALYSE DES RISQUES DE DIFFUSION 
 

Check-list à valeur indicative pour l’évaluation du risque épidémique (0, +, ++, +++) 
Eléments microbiologiques Appréciation   de l’EOH 

 
Pouvoir pathogène 
Capacité à diffuser  
Mécanisme de résistance 
Mécanisme de résistance transférable 
Persistance dans l’environnement  
 
Eléments liés au patient 
 
Facteurs favorisant la dissémination (diarrhée, dépendance, comportement,…)  
Charge en soins importante 
Type d’infection 
Plusieurs sites colonisés/infectés 
Traitement antibiotique en cours ou récent (moins de 15 j ?) 
Caractère « excréteur » en digestif si la BHRe a été identifiée sur un autre site 
Facteurs favorisants la survenue de l’infection et sa gravité (immunodéprimé, dispositif 
invasif/chirurgie) 
 
Éléments d’évaluation de la situation initiale 

 
Antécédents d’épidémie récente (ou encore active) dans le service ou dans l’ES 
Antécédents d’épidémie récente (ou encore active) dans la région  
Pas de PCC à l’admission 
Délai de mise en place des PCC/admission 
Éléments d’évaluation liés au type de service/à la filière de soin  
Type de service/établissement : CS/SSR/EMS 
Type de filière/filières à haut risque de transmission 
 
Éléments d’évaluation du niveau de risque lié aux aptitudes du service 

 
Niveau des PS (consommation de PHA, audit récent Précautions standard…)  
Avis EOH 
Effectif soignant réel/théorique (absentéisme) 
% d’intérimaires 
Souffrance au travail (avis de l’EOH en lien avec le cadre) 
Leadership soignant (cadre et médecin)  
Niveau de formation/information sur BHRe 
Niveau d’adhésion aux mesures/culture sécurité  
Capacité de mobilisation 
Charge en soins 
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Éléments d’évaluation du niveau de risque lié à l’architecture du service 
 

% de chambres à 1 lit/% de chambres avec WC personnel/ douche personnelle Nombre de 
lits du service/ de poste de soins 
Utilisation/Maintenance de lave-bassins  
Capacité architecturale à sectoriser efficacement 
Vétusté des locaux 
 
Éléments d’évaluation du niveau de risque lié à l’EOH 

 
Expérience d’épidémie(s) antérieure(s) Positionnement 
de l’EOH dans l’établissement Effectif (Ratio PH-IDE/400 
lits) Intégration/visibilité (travail de terrain) 
Lien avec la direction de l’établissement (DG, direction des soins, CME)  
 
Éléments d’évaluation du niveau de risque lié aux moyens 
 
Possibilité de regroupement en secteur rapide ou de renforcement en personnels 
Capacité de détection microbiologique d’une suspicion de BHRe 
Capacité de détection microbiologique d’une BHRe avec identification du mécanisme de 
résistance 
Outil informatique de détection des cas 
Outil informatique de détection des patients « contact » 
Capacité à activer rapidement une cellule de crise 
Engagement de la direction : capacité de donner des moyens (renfort en personnels, …), 
de faire des commandes (milieux, réactifs, …), renforcement du bionettoyage 
Implication du gestionnaire de risque/ du référent antibiotiques 
Existence d’un plan régional/moyens régionaux 

 

 

 

 

 

 

 

 


