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Une EMA c’est quoi ?



Une EMA c’est quoi ?

• Périmètre d’action

• A minima le GHT

• Missions cliniques

• Activité de conseil et de consultations

• Missions stratégiques BUA

• 3 secteurs de soins : ES, ESMS, ville

• Objectifs et indicateurs de suivi

• Composition

• Infectiologue, pharmacien, microbiologiste, IDE formé à 

l’antibiothérapie



Guide réflexe Propositions à titre indicatif d’organisation régionale de la prévention de 

l’antibiorésistance, dans sa dimension de promotion du bon usage des antibiotiques Mai 2020



EMA / EMH : débuter une collaboration

• Promotion / Sensibilisation à la vaccination

• Epidémies / Antibiorésistance

• Avis sur antiviraux sur épidémies IRA

• Co-animation de journées PRI / BUA



Un exemple concret d’un projet BUA : 

Antib’EHPAD



Déroulé

 Communication auprès des EHPAD

• 2021

• Via CPIAS et EMH

• + courrier à destination des Directions

• Info sur le projet + fiche d’identification des leaders et 

réflexion préalable

• Caractéristiques de l’EHPAD

 Désignation des leaders : 1 médical et 1 paramédical

 Identifier les difficultés et les freins au programme

• Questionnaire initial : problématiques de PEC des IU

1
Communication



Déroulé

 Formation des leaders

• 1 par département

• Associée aux « formations hivernales » proposées 

par le CPIAS et les EMH

• Animée par experts locaux : infectiologue / gériatre / 

MG / hygiéniste

• Messages-clés centrés sur les IU : cas cliniques, 

réflexion en sous groupes

• Remise des outils nécessaires à la mise en œuvre du 

programme

2
Formation des 

« leaders »



Suivi

 Pérennité du programme !
• Transmettre ses fonctions en cas de départ du leader (informer 
l’EMH)

• Former les nouveaux professionnels arrivant sur l’EHPAD

• Maintenir la dynamique

• Espace web dédié

 Questionnaire / 6 mois à remplir par le leader
• Actions mises en place, difficultés rencontrées…

 Appui des EMH

 Indicateurs pour suivi d’impact

3
Animation du 

programme en 
EHPAD



Indicateurs

 Consommation antibiotique totale

 Consommation C3G, 

fluoroquinolones, amoxicilline-

acide clavulanique

 Nombre d’ECBU réalisés

 Re-prescription de 

fluoroquinolones dans les 6 mois

 Part des antibiothérapies de plus 

de 8 jours 6 mois, 12 mois, 18 mois

et 24 mois

4
Suivi des 

indicateurs



2
Formation des 

« leaders »

3
Animation du 

programme en 
EHPAD

« boite à 

outils »

4
Suivi des 

indicateurs

1
Communication

EMA - RTH

EMA - RTH

EMA - RTH



EMA – EMH : quelles interactions en pratique ?

 à construire

 partir des projets concrets

 sur des situations aigües

+ pour les EMA

 Se faire connaitre et 

communiquer dans le secteur 

ESMS

 Expertise pour la construction 

des indicateurs 

+ pour les EMH

 Interlocuteurs pour orienter les 

questions BUA, notamment sur 

gestion épidémies

 Partenaires sur promotion 

vaccination


