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Stratégie qualité et sécurité en GHT
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' NNy Stratégie Qualité et sécurité des soins
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»Un point de départ commun a tous les GHT :

Le groupement hospitalier de territoire a pour objet de permettre aux
établissements de mettre en ceuvre une stratégie de prise en charge
commune et graduée du patient, dans le but d’assurer une égalité
d’acces a des soins sécurisés et de qualité (Art. L. 6132-1. CSP)

Le Projet Médical Partagé définit la stratégie médicale du GHT et
notamment les objectifs en matiére d’amélioration de la qualité et de
la sécurité des soins (Décret n°2016-524 du 27 avril 2016 Art. R. 6132-3-1. CSP)

Mais avec des traductions et des expressions différentes selon les GHT...
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Une déclinaison trés variable dans les PMSP...
qui ne préjuge pas de sa mise en ceuvre réelle
depuis juillet 2017
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Les enjeux identifiés pour réussir a intégrer la qualité dans le quotidien des équipes:

Homogénéiser la démarche qualité a I'échelon des GHT

Structurer la gouvernance a I'échelle du GHT : pour aboutir 8 un management
territorial de la qualité et développer la culture qualité dans chague établissement
des GHT

Mettre en place une évaluation continue de la qualité de |a prise en charge

= Ne pas &tre normatif mais &tre en capacité de proposer des pistes pratiques issues
d’une réflexion de terrain aux établissements
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»Certains GHT ont conduit une réflexion sur leurs « valeurs »
»La stratégie Qualité et Sécurité des Soins s’appuie sur les valeurs ainsi

definies Transparence
Professionnalité
»Les valeurs NeutrallteSOI |dar|te
menfionnées continuitesTese

échantilon de rtlA\daptathnEthlque

eSecu rlte

—oEqwte &

uta ilité

‘i\\oQuallte
Attractl%eEqU”ibre

Bienveillance

' nnge Démarche territoriale qualité et prévention des risques

appui santé & médico-social

Des travaux des GHT généralement articulés autour de 4 themes

Maitrise de la gestion des risques

Sécurisation et amélioration continue des
pratiques

Coordination des professionnels tout au long de
la prise en charge

Respect des droits de I'usager et développement de
sa participation
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Maitrise de la gestion des
Wl risques - ]

» Management de la qualité et des
risques

» Secteurs ou activités a risque

» Secteur soumis a accréditation :
biologie médicale

» Imagerie médicale

» Gestion du risque infectieux...

Bl Coordination des professionnels — —
tout au long de la prise en charge

 Parcours du patient
* Qualité de vie au travail
» Démarche éthique...

Respect des droits de 'usager et

développement de sa participation

* Dossier Patient
» Droits des patients...

Ny Démarche qualité et prévention des risques territoriale

Quelques exemples issus des
PMSP...

B Sécurisation et amélioration S
continue des pratiques

* Prise en charge de la douleur

* Prise en charge patients en fin de vie

* Prise en charge des urgences et des
consultations non programmées

» Dons d’organes et de tissus a visée
thérapeutique

» Demandes d’examen et transmission
des résultats

+ Gestion des équipements au domicile
du patient

+ |dentification du patient tout au long de
sa prise en charge

* Prise en charge médicamenteuse

« Transport des patients...
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GHT 1 : organisation déterminée dés le PMSP

Pilotage stratégique de la
démarche globale QSS

Pilotage opérationnel de
la démarche globale QSS

Pilotage opérationnel des
processus / thématiques
QSS

Mise en ceuvre
opérationnelle des
objectifs QSS

Membres

( Politique générale, programme 0
global, organisation interne,
procédure de certification

o Fait le lien avec les instances Y,

Comité de pilotage
Directeur E.Support + PCMG
Pdt CSIRMTG, R.Usagers,
Délégation Ets membres

(~ Déclinaison opérationnelle des mis- )
sions géneriques QGDR et missions
spécifiques sur les secteurs a risque

\» Accompagnement méthodologique Y,

Service d’appui a la qualité et
la gestion des risques +
responsable local QGdR

* Référents processus/thématique
» Conduite des travaux sur chacun
des processus/thématiques

Pilotes experts d’un sujet +
Copilote méthodologique +
localement Experts
ressources (dont Usagers)

e N

» Déclinaison des travaux conduits
pour chaque processus/thématique

A

Péles cliniques des Ets

12/06/2018
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GHT 2 : organisation mise en ceuvre progressivement

12/06/2018
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»Des organisations mises en commun

= Quelle délégation des instances d’établissements (CME / CSIRMT / Usagers) aux
instances du groupement ?

= Retours des instances de groupement vers les instances d’établissement ?
= Place de la dimension Qualité et Sécurité des soins dans les filieres ?

»Des instances communes

= Par ex Comité Qualité des Soins et Sécurité des Patients coprésidé par Directeur
E.Support & Pdt Colléege médical de groupement

= Groupes de travail thématiques territoriaux
= Association des usagers a la politique Qualité

»Des politiques communes
= Mise en commun, partage, unification de toutes les politiques (vigilance, traitement...)

»Des moyens communs
= Equipe Qualité de territoire...
= Procédures communes, modes opératoires harmonisés...
= Référentiels communs et partagés
= Qutils communs pour dépister et prévenir
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»L’organisation territoriale induit de nouveaux risques. Et notamment...

= Risques sanitaires liés aux transports = Augmentation du nombre de transports
inter-établissements si modification de la localisation des activités

= Accueil des familles sur nouveaux lieux de prise en charge = Plus demandeuses
de PEC et d’attention lié a éloignement entre hospitalisation et résidence

= Risque d’'un retour aux pratiques initiales =» Distance entre les sites,
interlocuteurs multiples, contacts inter-humains (maintien du collectif sur la durée)

= Sécurisation de la logistique = Centralisation/uniformisation des organisations
(moins de possibilités de dépannage)

= Informatique =» Systeme d’alertes précoces, astreintes, aspects critiques

= Etc.
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»L’organisation territoriale rend possible de nouvelles opportunités...

= Une occasion de dépasser les concurrences, de promouvoir la coopération et de
développer les synergies

= Optimiser le territoire au service de I'égalité des chances pour les patients en
travaillant avec des centres de référence/recours et en maintenant et renforgant la
qualité des soins en proximité

= Homogénéisation des pratiques entre tous les établissements

= Elévation globale du niveau de qualité avec une application & chaque filiére

= Equipe de territoire : plus de moyens et de compétences

Merci de votre attention
Alain ARNAUD




