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L’'analyse de la problématique de I'équipe

Présentation du modéle

Dans I'étape de diagnostic, vous devez réaliser I'enquéte culture sécurité et le CRM-Santé ; leurs résultats

viendront alimenter une partie de votre analyse de la problématique.

Pour la compléter, nous vous proposons cet outil qui propose un modéle d’EPP qui prend en compte les fac-

teurs humains et organisationnels avec la gestion des risques.

C’est un outil d’aide pour I'analyse, I'auto-évaluation intégrée, et éventuellement un outil de suivi, dans la me-

sure ol vous pouvez tracer vos actions et indicateurs

Le modele (adapté de celui du NHS Patient safety first )

Culture
. ) seécurite
Thématique
—_—

d’équipe

L’équipe va identifier les situations a risques relative a la problématique d'un point de vue clinique et du facteur

—| Action1 |
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Problématique [eas S =00 3oj

— J
— )

—| Action1 |

—| Action Zaj'

Travail en o
équipe

| Action 3 ,e
J

—
— )

Plan d’action priorisé

humain et organisationnel selon le modéle proposé ; Un support Excel vous est proposeé.
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Quand l'utiliser ?

Permet a I'équipe d’identifier les situations a risques relative a la problématique d’un point de vue clinique et du
facteur humain et organisationnel selon le modéle proposé

(cf. figure 4 support Excel)).

——|_Action1 |

oea— Culture
\ sécurité
Thématique

d’équipe
(Aaioni®
Santé
—| Actionl

Travail en e

oModal‘\te' de mesure —{:

o _| Action 2 e,

Quand l'utiliser ?

- 1.Culture
4 % sécurité

2.CRM Santé

3. Analysedela
problématique

p— Actionzo l J
Identification desactions a
prioriser
[ Plan d’action priorisé |
Avec quoi ?

Comment I'utiliser ?

A - Décrire la pratique réelle
ODécrire ce qui est fait, par qui, & quel moment,
pourquoi, etc.

@®Repérer les points critiques du processus
©|dentifier des actions correctives a partir des

données de la littérature et choisir ses indica-
teurs

B - Compléter I'analyse par la compréhension
du fonctionnement de I'équipe

Ce qui fonctionne bien et les risques du proces-
sus ?

L'identification des compétences nécessaires ?
Comment fonctionne I'équipe sur ce processus ?
Quelle est la place du patient ?

Etc.

MCf. outil 1 analyse de processus

Exemples d’outils d’aide pour compléter les
échanges du groupe
Le patient traceur
L’examen de dossiers
L’analyse du cheminement des patients (shadowing)
Entretien avec le patient/entourage
La revue de cas clinique
Autres : si votre équipe utilise déja des outils, vous
pouvez les utiliser
Liste non exhaustive

MRenseignez vos actions et indicateurs sur
le fichier Excel (onglet 1)
MReportez-vous & la grille d’aide du 2°™ onglet
du Mfichier Excel et analyser les résultats
Renseignez vos actions et indicateurs sur I'onglet
1
MFaites une analyse de processus, suivez le
parcours du patient
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Que retenir et comment construire le plan d’action ?

v Le réle du binéme

- Libérer la parole et donner con- » Exemple
fiance - Velller a recueillir la parole de chacun des
membres ;

- Prenez le temps de discuter, d’expliquer et de
mettre en avant les enjeux pour les professionnels,
les patients et la direction

LE PATIENT LES EQUIPES L’ETABLISSEMENT
DE SANTE
Soyfiance Sécurité du patient

Participation & sa prise en Sécurité du patient

charge Performance
Culture sécurité
Accés aux informations o : Fidélisation des
Continuité des soins professionnels.
Confiance Coardination Culture sécurité
Continuité dans sa PEC ST CillEZE Compétencel/partage des
Compétence/partage expertises
Accessibilité des expertises -
Optimiser le parcours
Environnement de
Sécurité du patient CERE IR Climat social
pationentourage Leadership
- Proposer des solutions, compréhen- » Exemple
sibles (par tous), faisables dans le service » Le personnel paramédical souligne le manque
et mesurables d’'informations suffisantes sur les pathologies des

patients et leurs évolutions.

» Solution : Mise en place d’un briefing court sur
chaque patient tous les jours en salle de soins apres
leur visite

» Mesure, indicateur : tous les mois, 1 heure de
test, on prend au hasard 5 patients hospitalisés, et
on demande aux personnels paramédicaux présents
de dire ce qu’ils connaissent du patient.

Le matériel recueilli pour définir son plan d’action pour la partie
travail en équipe

CONFIDENTIAL

Questionnaire de
Culture de
Sécurité

Pacte met I'emphase sur le
facteur humain et organisa-
tionnel, pour autant, n’oubliez
pas qu'une équipe efficace,
c’est aussi des professionnels
qui partagent les compé-
tences techniques.

DIAGNOSTIC brut [
des GISEMENTS
de

PROGRES

Retours
du CRM
santé

Quels sont les savoirs et
savoirs faire nécessaires a
votre prise en charge ?

Priorisation

Choix des .
méthodes de Comment savez-vous Si ces

progres et

indicateurs compétences sont atteintes ?
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Présentation du fichier d’analyse Excel
1% *feuille intitulée : MODELE

Ce modele est adapté de celui du NHS Patient safety first (cf. DIAGNOSTIC 1)

Titre de votre thématique : - - -

Equipe de : - - - ACTIONS INDICATEURS
Période : - - -
PROBLEMATIQUE

CULTURE
SECURITE

THEMATIQUE D'EQUIPE

CRM
SANTE

TRAVAILLER

EN EQUIPE

Mode opératoire

Cellules bleues ciel avec pointillés représentent :
--- "Les cellules de textes a remplir"---

Plan d'action priorisé

2éme feuille intitulée : QUESTIONS
4 thematiques sont proposées :

1. Lagestion des risques en équipe
2. Lacommunication au sein de I’équipe
3. L’implication du patient et de son entourage
4. Lasynergie et le travail en équipe
- Chaque thématique comporte 10 éléments d’appréciation ; pour chacun des éléments, une
échelle de réponse allant de : Toujours, le plus souvent, rarement, jamais a non adapte

1 Les membres de I"équipe comprennent leurs réles et
responsabilités respectifs ]
TOUIOURS
LE PLUS SOUVENT
RAREMENT
MOM ADAPTE
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Des commentaires libres peuvent étre rédigés permettant de compléter et/ou d’éclairer le ni-

veau de réponse

choix. Commentaire :

A la fin des questions, une synthése permet a I'équipe d’identifier les résultats de cette auto-évaluation

en équipe.

A la fin de chaque thématique, un tableau récapitule les résultats obtenus pour chacun des

niveaux de réponse

zoom sur "Synergie/travail en équipe sur cette problématique”

TOUJOURS
LE PLUS SOUVENT
RAREMENT
JAMAIS

MON ADAPTE
Rappel total

A la fin des 4 thématiques, une synthese récapitule les résultats pour I'ensemble des

thématiques ;

LE PLUS
TOUJOURS SOUVENT RAREMENT JAMAIS
RECAPITULATIFS (Waleur:4) [valeur a3} [Waleur & 2) [Valeur: 1)
Théme 1 "Gestion des risques en équipe sur cette problématique”
Théme 2 "Communication au sein de I"'équipe sur cette problématique™
Théme 3 "Implication du patient et de son entourage sur cette problématique”
Théme 4 "Synergieftravail en équipe sur cette problématique”

Une note sur 10 permet également de visualiser les résultats permettant de repérer les thématiques

prioritaires.
NOTE SUR 10
Theme 1 "Gestion des risques en équipe sur cette problématique”
Théme 2 "Communication au sein de "équipe sur cette problématique”
Théme 3 "Implication du patient et de son entourage sur cette problématique”
Théeme 4 "Synergieftravail en équipe sur cette problématique”
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Modalités de saisie

Feuille 1
®Renseigner , L
e a: , Titre de votre thématigug]:
I'intitulé de votre
probléme Equipe de : =« * T
Période : « -
®@Vous pouvez
également spéci- Titre de votre thématique :
fier I'équipe et la
- Equipe de : §++
Période : §++
@Reporter la THEMATIQUE D'EQUIPE
thématiqgue dans _ _
la forme ci-apres .
Prise en charge
médicamenteuse|
@Précisez
votre problé- PROBLEMATIQUE
matique dans
la partie pré-
vue a cet effet
Feuille 2

®En équipe,
décidez ou
vous en étes

1

Les membres de I'équipe comprennent leurs roles et
responsabilités respectifs

au regard de LE PLUS SOUVENT

chaque affir- RAREMENT

mation F%m_
®Rédigez un

commentaire Commentaire :

si besoin
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@Vous sou-
haitez visua-
lisez VOS
résultats

Vous pouvez le faire sur chaque
thématique

Zoom sur "Synergie/travail en équipe sur cette problématique”

TOUJOURS
g ) LE PLUS SOUVENT
RAREMENT
JAMAIS

NON ADAPTE
Rappel total

les
des

Et également avoir visuellement
résultats 'ensemble
thématiques

pour

NOTESUR 10
Taima L Laton o
Thime 2 Commanicafion s se ndz [équipe sar crte prosiémifigue
Théme 1

Theme 4

Feuille 1

®Vvous avez

priorisé les
actions et
identifier les
indicateurs

Revenez sur
la feuille 1

TRAVAILLER

EN EQUIPE

‘Renseignez I'action ici

Renseignez lindicateur ici
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Annexe

Annexe 1 Illustration du modeéle

Culture

sécurité

Prise en charge
meédicamenteuse

Réduire les erreurs
d’administration des
médicaments

Améliorer le travail en
équipe

Suivi des déclarations sur I'étape d’administration des médi-

caments
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Sécuriser le stockage des Ja

médicaments a risque

Mettre en place la double
vérification pour la
programmation de la
pompe a morphine

E-learning sur le calcul
des doses

Lo o

@

— [ Impliquer le patient

d’alerte pour éviter les
interruptions de tiche

. @
Mettre en place les affiches J

——0
4 Briefing ]
o _/

| Plan d’action priorisé |
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