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Contexte et objectif

 Réseau d’hygiène CoCLINNOR

 21 établissements de santé (CHU de Rouen : centre de 
référence) 

 5 établissements disposent d’un centre de dialyse  (CD) 

 Visite de risque en hémodialyse proposée par le GREPHH 
en 2016

 Objectif : 

 Organiser des visites de risques croisées au sein des 5 CD 
du réseau d’hygiène

 Permettre un partage d’expérience concernant les pratiques 
de soins en hémodialyse entre les 5 CD

 déterminer un plan d’action commun de prévention du risque 
infectieux
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e Utilisation des outils proposés dans la visite de risque infectieux du GREPHH

 patient et gestion des accès vasculaires

Visites CROISEES 

dans chacun des CD
Entre le 20/2 et le 29/3/17

1 membre de l’EOH du CD visité
1 membre du CoCLINNOR ou du CPIAS 
1 IDE d’hémodialyse d’un autre CD

Elaboration d’un questionnaire (plages horaires, 

accord néphrologues/direction….)

Rapport écrit Rédigé et envoyé par les enquêteurs à chaque CDDans le mois suivant

Réunion préparatoire21/09/16

Réunion de restitution commune

Réunions groupe de travail

« Visite de risque en hémodialyse »

15/05/17

Saisie, analyse des données

Benchmarking→ mesures d’amélioration, plan d’action

5 CD
EOH du réseau CoCLINNOR
CPIAS Normandie

04/07/17
29/09/17
01/02/18
20/04/18

5 CD
EOH du réseau CoCLINNOR
CPIAS Normandie

5 CD
EOH du réseau CoCLINNOR
CPIAS Normandie

Déroulement :
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Résultats : plan d’action commun
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Thématiques Actions Calendrier

Infection abord vasculaire Partage de la conduite à tenir en cas de suspicion d’infection sur abord vasculaire 04/07/2017

Bionettoyage Revue des recommandations nationales sur le bionettoyage en hémodialyse

Mise en commun des protocoles

→extraire de chaque protocole les points principaux, conformes aux recommandations 

→ élaboration d’une grille d’audit sur le bionettoyage en hémodialyse

Validation de la grille d’audit du bionettoyage en hémodialyse

Traçabilité du bionettoyage

04/07/2017

19/09/2017

01/02/2018

Reste à faire

Hygiène des mains des 

transporteurs

Création d’un groupe de travail régional (CPIAS, ARS, CoCLINNOR, formateurs ambulanciers, 

ambulanciers) 

→ Création d’un support d’information sur l’hygiène des mains destiné aux ambulanciers

04/2018

09/2018

Fiches de poste Partage de fiches de poste

→ définir les points principaux concernant le risque infectieux

20/04/2018

Equipements de 

protection individuels

Diaporama de formation (photographies) : port des EPI pour chaque situation de soins 

(branchement/débranchement sur FAV/CVC)).

19/09/2017

En cours

Livrets d’information 

patient

Mise en commun des livrets d’information

→lister les points clés 

→Actualisation des livrets de chaque CD

→ Recherche de moyens de diffusion de l’information et de la ré-information à distance 

(méthode FALC)

19/09/2017

En cours

Reste à faire

Antisepsie FAV et CVC Protocole commun ? Reste à faire



Discussion 

 Hémodialyse : Secteur à risque infectieux majeur 

 Établissements variés (publics mais aussi privés)

 Organisations variées 

 Visites de risque croisées

 Sur la base d’une méthode validée (GREPHH)

 Travail collaboratif, en réseau 

 Benchmarking

 Ayant permis de mettre en place des mesures d’amélioration 
concrètes de la gestion du risque infectieux en hémodialyse
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