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La dialyse 
en Occitanie
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Les ERV en Occitanie
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Que se passe t-il en Haute-Garonne ?

• 2019 : 58,3 % (21/36) des signalements d’ERV 
• 81 %  (17/21) de patients dépistés lors de leur hospitalisation au CHU 

• 11,8 % (2/21) de patients dépistés sur 2 cliniques ayant un parcours patient commun

Le CHU => lanceur d’alerte 

• 2020 : 80,6 % (50/62) des signalements d’ERV (x2)
• 38 %  (19/50) de patients dépistés lors de leur hospitalisation au CHU 

• 42 %  (21/50) de patients dépistés sur 2 cliniques ayant un parcours patient commun

Les cliniques se sont mises à dépister ?
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ANALYSE DE LA SITUATION

• Les signalements proviennent de deux cliniques :
• 1 clinique spécialisée dans les prises en charge de Néphrologie, Dialyse, Soins Intensifs,

SSR
• 1 clinique prenant en charge des patients dialysés nécessitant des actes de chirurgie

ou des poses d’abords de dialyse

• Quelques signalements du CHU de patients dialysés dans la
clinique spécialisée

• Visite de Risque dans le secteur de dialyse de la clinique
spécialisée réalisée par le CPias Occitanie



Actions proposées pour maîtriser 
l’épidémie d’ERV

• Réunir les Présidents de CLIN des 2 cliniques et du CHU

• Dépister tous les patients dialysés de la clinique

• Renforcer l’EOH

• Evaluer l’antibiothérapie probabiliste

• Réactualiser un certain nombre de protocoles et en particulier le
signalement, la PEC et le suivi des patients BHRe

• Améliorer la communication en interne et en externe concernant les
patients porteurs de BHRe

• Améliorer la communication vers le patient et par le patient porteur d’ERV

• Effectuer des prélèvements environnementaux (réservoir environnemental?)



REACTUALISATION DES PROCEDURES 

• En particulier la CAT devant un patient porteur de BHRe :
• prise en charge

• signalisation

• suivi

• information du patient avec implication de ce dernier

• information et formation des personnels médicaux et paramédicaux…

• Nouvelle réactualisation après mise à disposition d’un « kit BHRe » 
(CPias et l’ARS en novembre 2021)



Information
Patients



DEPISTAGE MASSIF

• Avril 2021
• 256 patients dépistés, 12 positifs 

• Taux d’attaque : 4,69%

• Avril 2022 
• 205 patients dépistés, 4 positifs dont 2 déjà connus 

• Taux d’attaque: 0,98%

• Avril 2023 ?



TYPAGES des ERV
• Différents clones mais plusieurs patients porteurs du même clone

• Transmission croisée mais pas que !…

• Pression de sélection par la VANCOMYCINE  :

Centre 1,2 et 3 DDJ /Nb de séance de dialyse
Centre 4 DDJ sur la structure (/1000j)



2019

2020

BON USAGE des ATB



RECHERCHE D’UN RESERVOIR ENVIRONNEMENTAL

Contamination des siphons par ERV
• Concerne essentiellement les EPC

Juillet 2021
• 42 siphons de la structure (dialyse et hospitalisation) 

prélevés (dont 5 démontages de siphon)

• Aucun prélèvement n’est revenu positif à ERV



Et après…
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• 01/02/2022 : « découverte fortuite d’une patiente porteuse d’une 
Klebsiella oxytoca Oxa 48 (BHRe) »



Et après…
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• Actions proposées suite à l’analyse approfondie des causes 





01/07/2022 : réunion CLIN/CPias suivi ERV

• Identification des patients porteurs de BHRe
• En hospitalisation : traçabilité dans la partie « antécédents » sur l’observation

médicale du DPI (les antécédents remontent dans le dossier patient à chaque
hospitalisation)

• En dialyse : onglet spécifique «infectieux» avec identification de
l’isolement par une icône

 L’alerte informatique est donc opérationnelle lors de  
l’hospitalisation et en séance de dialyse

• Identification des patients à risque à dépister à l’admission

• Identification du risque : faible / moyen / élevé et dépistage des patients 
contacts
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• Juin 2022 : formation en interne des professionnels sur les BHRe
réalisée

• Information du patient BHRe (et entourage) :
• intégration du flyer « patient-contact BHRe »

• Transferts inter-établissements, interservices :
• Vigilance sur l’information transmise à l’établissement ou service receveurs

• Utiliser la fiche de liaison

• Renforcer l’information par un appel téléphonique par le cadre hygiéniste (ou cadre
de soins)
• La sortie des patients étant connue au moins 48h00 avant, cette information pourra être

réalisée par le service.

• En cas de difficulté sur un parcours de soin, le CPias peut être sollicité.
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01/07/2022 : réunion CLIN/CPias suivi ERV
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• Suivi du portage BHRe en dialyse:

• pour tous les patients BHRe +, 2 mois après l’identification du portage : intégration

dans les éphémérides de prélèvements tous les 2 mois à compter du prélèvement

positif initial. La levée des mesures d’isolement sera réalisée au bout de 5 prélèvements

négatifs sur au moins une année. (révision des éphémérides en cours).

• Questionnement sur de la surveillance de l’apparition d’une BHRe après une

antibiothérapie

• la surveillance n’est à réaliser que pour les patients porteurs et éventuellement les patients

ayant suivi un traitement par glycopeptides. Il est proposé de systématiser un dépistage rectal

à l’issue d’un traitement par Vancomycine au moins pour les patients dialysés suivis à la

clinique .
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01/07/2022 : réunion CLIN/CPias suivi ERV
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EVOLUTION des SIGNALEMENTS e-SIN D’ERV
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BHRe et patients dialysés : pistes de réflexion ?

• Outil adapté au suivi des patients BHRe sur un parcours de dialyse ?

• Recommandations concernant le dépistage et la PEC adaptées aux 
dialysés ? (cf. enquête PHYDEL 2019)

• Bon usage des ATB chez les dialysés

• Abords invasifs de dialyse et verrous …
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• En Occitanie :
• 1ere journée de prévention en dialyse (CPias et CrATB)

• 2023 : Groupe de travail  « prévention des infections en dialyse »
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