Audits organisationnels en salle de
naissance couplés a la simulation.

Est-ce que ca marchee

Session AUDIPOG
48¢mes journées de la Société Francaise de Médecine Périnatale
Marseille, 14-16 novembre 2018

Catherine Durand
et I'équipe de formateurs simulation
P Réseau Périnatal des 2 Savoie



La question

Méthodes d’amélioration de Simulation en santé
la qualite des soins , , :

« Methode pedagogique
« (Guide HAS 2000) incontournable

. ... dont I'audit clinique - Formation continue, qualité

. des PEC
 Tours successifs ...

Comment lier ces 2 choses
2

Est-ce que ¢ca marche ?
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2 programmes avec simulation du RP2S

Les mémes options pédagogiques :

« Simulation HF, in situ, et en équipe constituée
 Formateurs pluri professionnels, issus du terrain, formes
* 13 ou 4 formateurs pour 10 professionnels de I'équipe

S’entrainer a la prise en
charge des hémorragies

PROGRAMME DE FORMATION ET AMELIORATION
CONTINUE DES PRATIQUES DE LA REANIMATION
DU NOUVEAU-NE EN SALLE DE NAISSANCE
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Structure des programmes

Sessions de

Audits

Formation SHF organisationnels

8TOC NON - S¢dy



Un audit des organisations

* « Vendre la qualité »

 Historique : Aurore —
CEPPRAL —réa NN

A quoi on s’intéresse ?
- Qualité du matériel
(oblig/reco)
- Qualité organisation
- Continuité des soins
- Evaluation des pratiques

, » Eléments réglementaires
= * Recos sociétés savantes / organismes
* Analyse des causes des pb (RMM...)

Constrution référentiel
(Comité scientifique réseau)




Déeroulement de I'audit

Auto
évaluation
| engroupede
A\ participants

Eléments
issus des
sessions

Rédaction
collective CR

Les ES disposent de :

CR audit co-signés
Regard en RP2S-ES a chaque

Choix des équipe sur la
actions | salle de | tour

naissance 4 bilan annuel
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RESULTATS - audits des organisations

Programme HPP

Programme Réa NN

Base de discussion :
30 premiers mois

Jan 2016 — juin 2018

11 maternités (type 1, 2A et 3)

29 tours d’audit

Q:‘a 6 /mat - moyenne 2,6 /mat

\ Base de discussion :

24 premiers mois

Nov 2012 - octobre 2014
11 maternités (type 1, 2A et 2B)
35 tours d’audit

/ Q:‘a 4 /mat - moyenne 3,2 /mat

~

/
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o 1rtour .

HPP REA NN
« 2maternitéssur 11 : pas « 5 maternitéssur 11 : pas
tous les éguipements tous les équipements
obligatoires obligatoires
(CO2 expiré) (2 sans arrivée d’Air)

« 1 maternité fous matériels ¢ Aucune maternité
obligatoires + conforme pour
recommandes I'ensemble du référentiel
(réchauffement...)

« Aucune conforme pour
I'ensemble du référentiel
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Réa NN

. ., L, . W ler four
Evolution de la conformité au referentiel
Criteres organisationnels = Dernier
Nombre de maternités avec critere rempli tour

o 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1

Tableau Garde Ped
Procédure Appel Ped
Motifs Appel Ped

AU 1€ tour moins
de la moitié des

Réle MAR o
Procédure DC Néonat maternites :
Organisation Non Opfi ... s epe
César Code Rouge . - Vérifient le
Pediatre/ Code Rouge
Transfert Feuille Liaison |Oryngo
Transfert Ped-SMUR - S'occupent
Matériels Obligatoires p
Vérification Matériel de la © en SDN
Chariot d'Urgence Tf |
Procédure Vérif Chariot - Motifs appe
Critere Medic Urg Vitale AA
Table Réa en chauffe p,eq IC',Tre
Procédure Table Réa redlges

Matériels Aspi, Venti, O2 préts ~
Laryngoscope Piles/fct e —_—— - Role du MAR

, . L, I I N N NN S SN S R
Réspirateur Néonatal

Vérification T° SDN

T°>25°C

Info nouveau prof
Solution hydro-alcoolique
Protocoles PEC

RMM & la maternité

RMM Réseau

Déclaration DC Néonat
Présentation Dossiers RMM
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Evolution au fil des tours
HPP

Evolution de la conformité moyenne des maternités
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Réa NN

%o

Evolution au fil des tours

Evolution du taux de conformitée
moyenne des maternités
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W ler tour
= Dernier tour

?g' &r’ ~ \09. \0\"
~ g @ @
&\@ @ \% &o
O ‘640 «o\o 0‘9 p S 0,01
Qo @
2° & :
00" \& ltems regroupes
<0 par themes

RP2S - Nov 2018



HPP : ce qui progresse le +

Matériels

« Conformité complétée pour 4/10 maternité
 Poches de recueil chariot partout

Organisations

« Tracabilité facteurs de risque HPP
» Info aux professionnels

« Procédure HPP elle-méme

« Procédure appel preé établie




HPP : ce qui progresse le -

Organisations Parmi les critéres validés dans
moins de la moitié des

Criteres les + faibles au T1 maternités au 1¢f tour

« Mesure objective des

oertes sanguines « Mesure chiffrée pertes
« Info sur procédure, >anguines
communication « Utilisation systématique
entre professionnels d’une feuille de surveillance
« Sortie d"HPP specifique HPP

« Qutils de communication
(temps d’échange, SAED)



Ce gu'on aurait mangueé...

HPP REA NN

« Ergonomie salle « Intiss& pour essuyage

« Procédures (IADE / « Chariot réa fermé a cle
produits sanguins) « Fluides non branchés

Les 2 programmes

criteres du

« Matériels « inconnus » B référentiel |
, s . « La coche

« Télephonie, appel 12 ST (5166
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4+ Mises en situation simu

* Vivre les points de
dysfonctionnements
d’organisations (ex:
téléphonie, IADE / PSL...)

* Vivre les points de
fragilite sur le plan
matériel (ergonomie...)

e |nventer ensemble des

solutions (tiroirs ABCDE +
I’histoire des badges!)

Le programme
apporte aux équipes

Comprendre et
s'approprier des recos

Reflechir en équipe(s)
Etre épaulé pour
changer

Disposer d’'un outil
démarche qualité



Cote formateurs / auditeurs

Auditeur lui aussi en
pratique « immersive »

Transfert de Ia
pédagogie de la
facilitation, de I'état
d’'esprit

A QUOI
sert une feullle de
surveillonce ¢
(ACC/tracabilité)

= Fragilites persistantes

Plusieurs tours nécessaires /
changements

Mobilisation des GO
responsables de maternité

Problemes humains :
remplacants mercenaires ...

Durée des journées apres SHF
CoUt du programme

Lourdeur « back office »




Malgré les points fragiles ...

« Résultats de soin ¢
e Qualité de la PEC ¢

«  Mais progres sensible dans
les organisations, rendant
possibles de meilleures
pratiques

« Dynamiqgue d'équipe

« Coeur du fravail d'un RSP

Prise en compte des pb au
plus pres

S'approprier les référentiels
La vie de tous les jours

Comprendre I'importance
d’'une « culture » partagee

D'une communication
efficace



SImu Immersive
en équipe
N situ
stress test des
organisations

Conclusion (2)
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Merci

« Al'équipe formateurs simu RP2S
A Mathieu Leconte ot

« Aux équipes des maternités qui nous font
confiance
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