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I Principes d’ajustement du 6¢ cycle de certification

Un nouveau référentiel ajusté au terme de la concertation

Des objectifs redéfinis

Une actualisation de certains criteres

N2 N

Une évaluation renforcée de certains secteurs

Référentiel 2025 applicable pour les visites

a partir de septembre 2025

H/‘ﬁ Patients, soignants, un engagement partagé Journée Qualité - CHRU Nancy
TE AUTORITE DE SANTE 3juin 2025



HAS

I Ce qui reste

Venion s8i8

=> Stabilité structurelle

v Structuration du référentiel en chapitres, objectifs, critéres,
éléments d’evaluation

v' 5 Méthodes d’évaluation

v' Organisation des visites

v' 4 niveaux de décisions et déclinaison visuelle

H/‘ﬁ Patients, soignants, un engagement partagé Journée Qualité - CHRU Nancy
TE AUTORITE DE SANTE 3juin 2025



I Ce qui reste

HAS 3 chapitres

MESURER

MESURER 12 objectifs

Certification
des établissements .

la qualité des soins

3 niveaux d’exigence

vereion 2025 92 criteres 21 critéres 5 critéres
standards impératifs avanceés

HAS Patients, soignants, un engagement partagé Journée Qualité - CHRU Nancy
HAUTE AUTORITE DE SANTE 3 juin 2025



I Ce qui change

S du nombre total de critéres (-11%)
A2 du nombre de criteres impératifs : de 17 a 21

= évolution dans les méthodes d’évaluation

Parcours traceur : les EV pourront échanger avec des patients /,ﬁlxﬁ

@ 4 nouveaux Traceurs ciblés : secteurs interventionnels, ECT, isolement, restriction de libertés

Audit systéme : une rencontre avec I'encadrement médical et paramédical /,@\ APAN

- fiche anomalie
v' Déclenchement de I'ouverture d’une fiche dés qu’un EE est coté NON

v" Au maximum 1 fiche anomalie par critére impératif comprenant entre 1 et x observations

H/‘ﬁ Patients, soignants, un engagement partagé Journée Qualité - CHRU Nancy 6
TE AUTORITE DE SANTE 3juin2025



I Principes d’ajustement du 6© cycle de certification

Faciliter 'appropriation et la lisibilité

v des thémes moins dispersés v des changements limités sur les
Ly , - :
- Check-list élements d’évaluation

* Risque infectieux 27%

m Surle fond

m Surlaforme

v une réduction du nombre 55%
total de criteres

B Pas de changement

* 11% de criteres en moins 18%

H A‘.S Patients, soignants, un engagement partagé Journée Qualité - CHRU Nancy 7
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I Principes d’ajustement du 6¢ cycle de certification

Ameéliorer le calcul des scores

« 3 chapitres : un méme nombre
d’objectifs par chapitre

* Meilleur équilibre des critéres
génériques par objectif

 Nombre plancher et plafond
d'éléements d’évaluation par critere

HM Patients, soignants, un engagement partagé Journée Qualité - CHRU Nancy
TE AUTORITE DE SANTE 3 juin 2025
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|21 criteres impératifs

O

Une exigence fondamentale
dans tous les établissements

et unités

H AS Patients, soignants, un engagement partagé
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Les criteres
impeératifs

Certification
des établissements
de santé pour
La qualité des soins

Une exigence fondamentale dans tous les établissements et unites

© Le patient bénéfcie
du respect de son intimité
el de sa dignité au sein
d'un environnement
Sécurisé

© Le patient bénéficie

Visant a an

i
ou & soulager rapidement
sa douleur

© Le patient bénéficie
d'une prise én charge
bientraitante

O Le patient exprime
son consentement libre
el éclairé sur son projet
de s0ins et ses modalités

© La satisfaction et
l'expérience du patient
sonl prises en comple

© Les équipes
respectent les bonnes
pratiques de prescription
des médicaments

© Les équipes respectent
les bonnes pratiques
d’administration

des médicaments

Q Les équipes préviennent
les risques d'erreur

L =

© Les équipes respectent
les précautions standards
d'hygkene

© La pertinence

des prescriptions

des antibiotiques est
argumentée et réévaluée

@ Uétablissement
impulse la déclaration des
événements indésirables,
dont les presqu'accidents

@ La gestion des situations
sanitaires exceptionnelles
esl maitrisée

@ Les équipes maitrisent
La prise en charge
des urgences vitales

Patients, soignants, un engagement partagé

< XinX { Jo

Retrouve?z tous nos travaux el abonnez-vous
& lactualte de la HAS  wwwehas-sante.fr

Enfants et adolescents

@ Le patient mineur
bénéhicie d'un
environnement adapté

Psychiatrie ot

santé mentale

© Les équipes réalisent
un examen somaltique
pour tout patient
hospitalisé en psychiatrie

@ Les équipes respectent
les bonnes pratiques

en maliere disolement

el de contention

des patients hospitalisés
sans consentement

Maternité

@ Les équipes sécurisent
la prise en charge
du nouveau-né

© Les équipes mettent
en ceuvre des mesures
de prévention des risques
obstétricaux majeurs

Chirurgie et
interventionnel

@ Les équipes des
secleurs interventionnels
maitrisent les risques,
notamment infectieux,
ke aire donslnamants
Uids aux équinements

el aux pratiques
professionnelles

@ Les équipes des
secteurs interventionnels
améliorent leurs pratiques
en analysant les modalités
de réalisation de

La check-list

« Sécurité du patient »

Personnes agées

© Létablissement
prévient les transferts
évitables des personnes
agées

(®ualiscope

Veers des stablissements
da sante de avolite

avtede



I Nouveaux criteres impératifs et renforcement

Respect de I'intimité et de sa dignité

Environnement adapté aux mineurs

Prise en charge de sa douleur

Prise en charge bientraitante

Consentement sur son projet de soins et ses modalités
Satisfaction et expérience des patients

Examen somatique en psychiatrie
Respect des bonnes pratiques de prescription des médicaments
Respect des bonnes pratiques d’administration des médicaments
Maitrise des risques liés aux médicaments
Précautions standard (dont hygiéne des mains)
Prise en charge des urgences vitales
Maitrise des risques infectieux en secteur interventionnel
Analyse des modalités de réalisation de la check-list
Prévention des risques obstétricaux majeurs
Prise en charge du nouveau-né
Isolement et de contention des patients hospitalisés sans consentement
Pertinence des prescriptions d’ATB
Analyse des événements indésirables associés aux soins
Les SSE
Transfert évitable des personnes agées

H/‘ﬁ Patients, soignants, un engagement partagé el LU O (IR & (e : U LEE
RITE DE SANTE

HAUTE AUTORITE D 3juin 2025
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I Chapitre 1

Le patient

* Le respect des droits du patient

« L'information du patient

* L'engagement du patient dans son projet de soins

* L'implication des patients et de leurs représentants
dans la vie de I'établissement

HAS Patients, soignants, un engagement partagé Journée Qualité - CHRU Nancy 11
AUTORITE DE SANTE 3 juin 2025



I Le respect des droits du patient

- Dignité : intégration, dans un critere impératif, de I'accessibilité des locaux
- Confidentialité : contréle des connexions illeégitimes au dossier

- Directives anticipées : accompagnement des professionnels

- Douleur : prise en charge non médicamenteuse de la douleur

- Bientraitance : nouveau critére impératif

- Maltraitances externes : protection des lanceurs d’alerte

- Deéces : formation a I'annonce et 'accompagnement des proches, respect des volontes,
conduites a tenir..

H /‘ﬁ Patients, soignants, un engagement partagé 12



I L’'information du patient

Information sur le séjour : obligations en tant que patient

Information sur les modalités de prise en charge : de l'évenement
indésirable imputable a une activité de prévention, de diagnostic ou de soins
lors de sa prise en charge, des actions immédiates mises en place, de
I'analyse de I'évenement.

Sortie : élargissement des informations a la sortie : rdv, actes, appel direct au
service, soutien des proches

H/‘B Patients, soignants, un engagement partagé Journée Qualité - CHRU Nancy
TE AUTORITE DE SANTE 3juin 2025

4 critéres Tout ES
1 spécifique
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. . . 7 criteres Tout ES
L’engagement du patient dans son projet de soins

Personne de confiance : co-signature de la personne de confiance

Consentement : co-construction du projet de soins avec le patient et ajustements
en fonction de la situation du patient (age, handicap, situation sociale, troubles
psychiques, etc.)

Prévention : actions adaptées pour promouvoir la santé et réduire les risques
(orientation vers une consultation tabac/alcool, autres drogues, prescription
d'activités physiques, nutrition, hygiene, sexualité, dépistages, statut vaccinal...).

Réle des proches :

- Enfants et adolescents : implication des parents dans les soins, solutions pour favoriser la
présence des parents, de la fratrie

« Adhésion des proches et aidants a 'HAD

H/‘ﬁ Patients, soignants, un engagement partagé Journée Qualité - CHRU Nancy 14
TE AUTORITE DE SANTE 3juin2025



L’'implication des patients et de leurs représentants
. ' - . criteres Tout ES
dans la vie de I'établissement

Satisfaction et expérience (PREMS) : information & exploitation des résultats
(impératif)

- E-Satis : renfort sur le recueil des adresses mails, sur le suivi du taux de participation,
analyse des résultats et des verbatim

* Publicité sur le macaron de la décision de certification et les IQSS

Questionnaire sur I'expertise PROMS : soutien de la gouvernance, implication des
patients partenaires ...

Partenariat avec des patients pour construire des parcours de soins

Renfort de la participation des RU

H/‘S Patients, soignants, un engagement partagé Journée Qualité - CHRU Nancy 15
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I Chapitre 2

HAUTE

Les équipes de soins

e E P

H AS Patients, soignants, un engagement partagé
AUTORITE DE SANTL

« La coordination des équipes pour la prise en
charge du patient

« La maitrise des risques liés aux pratiques

« La sécurité dans les secteurs a risques majeurs

(urgences, chirurgie et interventionnel, maternité, soins critiques, SAMU/SMUR,
santé mentale et psychiatrie, radiothérapie)

« La culture de la pertinence et de I'évaluation

Journée Qualité - CHRU Nancy 16
3 juin 2025



I La coordination des équipes pour la prise
en charge du patient 6 spécifiques

Consultations et soins externes

- Conciliation médicamenteuse : avance > standard

- Prise en charge des troubles nutritionnels

- Du projet de naissance au projet de parentalité pour étendre le
perimetre a ’AMP

- Risque suicidaire

H/‘ﬁ Patients, soignants, un engagement partagé Journée Qualité - CHRU Nancy 17
TE AUTORITE DE SANTE 3juin 2025



I La maitrise des risques liés aux pratiques

- ldentification du patient : identité primaire et secondaire, INS

- Meédicament : prescription, administration, prévention des erreurs médicamenteuses

(impératif) + Programme d’Auto-Adm® des Médicaments (avance)

- Risque infectieux : précautions standard, dont ’hygiéne des mains (impératif)

H/Lﬁ Patients, soignants, un engagement partagé Journée Qualité - CHRU Nancy 18
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I La sécurité dans les secteurs a risques majeurs

- Urgences : acces a « Mon espace santé », présence d'un proche

- Chirurgie et interventionnel : prise en charge anesthésique, parcours en chirurgie

ambulatoire, conformité des equipements

- Soins critiques : surveillance visuelle et sonore, prévention du syndrome post-

reanimation
- Santé mentale et psychiatrie : ECT, renfort sur isolement/contention (impératif)
- Radiothérapie : identification patient et zone a irradier, repérage stéréotaxique,

trace des doses, registre de maintenance

H/‘ﬁ Patients, soignants, un engagement partagé Journée Qualité - CHRU Nancy 19
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. §z . 6 criteres Tout ES
I La culture de la pertinence et de I'evaluation

- Pertinence : renfort sur 'utilisation des recos
- Pertinence des antibiothérapies (impératif)

- Soins éco-responsables : intégration dans les pratiques et révision des

procédures intégrant une réflexion sur les consommations (actes inutiles, matériel)

- Labo et radio : accréditation COFRAC, participation des imageurs au RCP,

analyse des El

H/‘B Patients, soignants, un engagement partagé Journée Qualité - CHRU Nancy 20
TE AUTORITE DE SANTE 3juin 2025



I Chapitre 3

HAUTE

L'établissement

HAS

Patients, soignants, un engagement partagé

TE DE SANTE

Le management global par la qualité et la
securité des soins

La maitrise des ressources professionnelles et
des compétences

Le positionnement territorial

L'adaptation a des soins eco-responsables et
aux innovations numeriques

Journée Qualité - CHRU Nancy
3 juin 2025
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Le management global par la qualité et la sécurité
des soins

- Politique qualité et sécurité : Repositionnement de la CME comme pilote de I'élaboration
et du suivi de la politique qualité et de 'encadrement med/paramed dans I'animation locale
de la démarche qualité

- Culture sécurité : rencontres sécurité, promotion de I'accréditation, résultat de I'évaluation
de la culture sécurité connue par I'encadrement med/paramed

- Eveénement indésirable : Synthése des facteurs contributifs et plans d’actions diffusés,
EIG déclarés sur la plateforme avec volet 1 et 2, Articulation entre les El déclarés dans le
cadre de I'accréditation et le PAQSS

- Sécurité des données patient : procédure pour informer les patients de la fuite de
données

H/‘ﬁ Patients, soignants, un engagement partagé Journée Qualité - CHRU Nancy 22
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La maitrise des ressources professionnelles et
des compétences

Adéquation entre RH et besoin : mesure de I'écart entre les RH disponibles et I'effectif cible

Formation : vérification des titres professionnels, cohérence PAQSS/plan de formation, accompagnement
au projet professionnel, simulation, bilan annuel du plan de formation

Management intermédiaire : prévention et la gestion des faits de discrimination, de harcelement, de
violences sexistes et sexuelles

Santé des professionnels : prévention des risques, promotion de la vaccination,
Sécurité des professionnels : plan de sécurisation, formation aux risques d’atteinte a la sécurité..)

Qualité de vie au travail : plus grande participation des professionnels a la définition et MEO de la
politique, valorisation de I'expérience professionnel environnement de travail favorable...

Travail en équipe : > Standard

H/‘ﬁ Patients, soignants, un engagement partagé Journée Qualité - CHRU Nancy 23
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|Le post for
Le positionnement territorial 1 spécifique

- Acteur de la coordination : identification des filieres, suivi d’indicateurs sur les filieres, rencontres avec
les autres acteurs de la filiere, RETEX sur les hospitalisations non pertinentes

- Prise en charge des soins non programmeés : plages de consultation prévues pour le non programmes,
connaissance en temps réel des lits disponibles

- Transferts évitables des personnes agées (impératif) :
« Travall inter-service avec la gériatrie et les urgences pour les admissions non programmeées
« |dentification des offreurs de télémédecine par les ES susceptibles de recourir a un avis
« Existence de solution de télémédecine par les offreurs

* Indicateurs et actions d’amélioration

Facilité d’accés/contact avec I'établissement pour les patients et les « adresseurs »

Enseignement et éducation : nouveau critére : diffusion des formations, des propositions de stages

H/‘B Patients, soignants, un engagement partagé Journée Qualité - CHRU Nancy 24
AUTORITE DE SANTE 3juin 2025
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I L'adaptation a des soins éco-responsables et
aux innovations numeériques

- Entretien des locaux et équipements : entretien, maintenance et sécurité

- Soins éco-responsables : achats, consommations...

- Transition écologique : promomotion des mobilités durables, plan de rénovation
- Télésanté : identification des PEC éligibles, outils, déclaration ARS

- DMN a usage professionnel et outils technologiques innovants, notamment
ceux utilisant I'lA

H/‘ﬁ Patients, soignants, un engagement partagé Journée Qualité - CHRU Nancy 25
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I Fiches anomalies : transparence et lisibilité

Déclenchement de la fiche anomalie

EE1 :
« deés qu’un critére impératif a un EE coté NON =» ouverture d’'une Y
fiche anomalie ee2:

EE3: 4

. EE4:

1 critere impératif impacté donne lieu a I'ouverture d’'une seule
fiche anomalie qui intégre entre 1 a X anomalies 2200 ®

« Toute nouvelle anomalie constatée sur le méme critére impératif
vient s’ajouter

« Le coordonnateur analyse le(s) anomalies

HA‘S Patients, soignants, un engagement partagé Journée Qualité - CHRU Nancy 26
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Processus décisionnel

0 Rapport de visite

a Observations de I’établissement

e Analyse

* Synthese par chapitre

* Les résultats :

v" Scores chapitres/objectifs
v' Scores critéres impératifs

* Etude de criticité des fiches anomalies

H AS Patients, soignants, un engagement partagé

HAUTE AUTORITE DE SANTL

IAS

HAUTE AUTORITE DE SANTE

Etablissement
certifié avec mention J

Etablissement
certifié

N N ke h
HAS HAS HAS HAS
Haute Qualité Qualité Qualité
Qualite des soins || des soins des soins
des soins confirmee || a améliorer || insuffisante

Etablissement certifié Etablissement
! sous conditions non certifié

Nouvelle visite sous 4 ans

Journée Qualité - CHRU Nancy

3 juin 2025

Visite
reprogrammee

Visite
reprogrammee
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HAUTE A

Délai de replanification des visites

Replanification des visites du 5 cycle :

HAS
Qualité Qualité
des soins

des soins

a améliorer insuffisante

entre 6 mois et 1 an entre 1 an et 2 ans

Replanification des visites du 6 cycle :

Qualité Qualité = Criticité des dysfonctionnements
‘des soins . des soins ST . N
& améliorer | | insuffisante = Ampleur des améliorations a apporter

Etablissement certifié
sous conditions

ditic

= Capacité de I'établissement a se mobiliser
entre 6 mois et 2 ans

HAS Patients, soignants, un engagement partagé Journée Qualité - CHRU Nancy 28
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3

Outils et accompagnement

HAS Patients, soignants, un engagement partagé Journée Qualité - CHRU Nancy
T UTORITE DE SANTE 3juin 2025
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I Nouvelle page internet dediée au 6¢ cycle

<) ECOUTER

AJOUTER A MA SELECTION

Actualités
Le référentiel de cedtification
Les résultats

Voir aussi

H AS Patients, soignants, un engagement partagé

HAUTE AUTORITE DE SANTE

S'approprier le 6e cvcle (pour les visites des
septembre 2025)

Patients. soignants. un engagement parlagé
ARTICLE HAS - Mis en ligne le 21 janv. 2025

Le &e cycle de certification des établissements de santé sinscrit naturellement dans la continuité du
dispositif actuel. Centrée sur le soin. la démarche de certification pour la qualité des scins donne du
sens et de la lisibilité aux professionnels et aux usagers Vous trouverez sur cette page, lensemble
des informations, documents et outils nécessaires a l'appropriation de la certification des établisse-
ments de santé

Actualités

« De nouvelles fiches pédagogiques sont en ligne
- secteurs interventionnels
- latélésanté
- les technologies numériques
- la prévention des infections associées aux soins

« Le référentiel 2025 et le quide méthodologique sont en ligne

* Webinaire du 21 janvier 2025 : le replay est disponible

I.e_référenliel de certification

Le référentiel de certification est le document de référence utilisé par les experts-visiteurs pour éva-
luer la qualité et la sécurité des soins prodiguées par les établissements de santé Véritable socle du
dispositif de certification. ce document permet également aux gouvemnances hospitaliéres, aux
équipes et aux représentants des usagers de préparer la visite de certification. Le référentiel décrit
les attendus a satisfaire par l'établissement de santé. Il comporte également lensemble des fiches
nécessaires & la compréhension et & I'évaluation des critéres de qualité et de sécurité

« Le référentiel 2025

Le reférentiel, socle du dispositif fixe douze objectifs déterminants de la qualité des soins, clairs. re-
connus et partagés par les professionnels de santé et les représentants des usagers

» Les fiches descriptives des critéres

Les fiches descriptives des critéres permettent une bonne compréhension des attendus Elles pré-
cisent la méthode d'évaluation utilisée, le niveau d'exigence du critére et renvoient vers les docu-
ments de référence et les outils pratiques

S'approprier le 6e cycle

Journée Qualité - CHRU Nancy 30



I Outils du 6¢© cycle

Le référentiel Le guide méthodologique

HAUTE AUTORITE DE SANTE

MESURER

& AMELIORER LA QUALITE

MESURER ‘
& AMELIORER LA QUALITE
REFERENTIEL

Certification

des établissements
de santé pour

la qualité des soins

wenoooosaue  Certification
~ des établissements
de santé pour
la qualité des soins

Version 2025

Version 2025

H AS Patients, soignants, un engagement partagé Journée Qualité - CHRU Nancy
3 juin 2025
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Les affiches &
les fiches pédagogiques

HAS | o
e vannd ot
_...—Am-d‘-

Les criteres, _
imperatifs
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Sensibilisation aux critéres impeératifs

Un livret témoignages et des affiches pour

HAS

MAUTE AUTORITE DE SANTE

Certification
des établissements
de santé pour
la qualité des soins

Les critéres impératifs
Témoignages de professionnels

Janvier 2025

H AS Patients, soignants, un engagement p

HAUTE AUTORITE DE SANTE
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interventions.
chirurgicales, nous
analysons l'utilisation
de notre check-list.

™
Je réevalue
régulierement le
niveau de douleur
de ma patiente en
utilisant une échelle
d'évaluation adaptée
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o

6¢ cycle de certification
des établissements de santeé

Les evolutions sur la thématique
maternité et périnatalité
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H AS Patients, soignants, un engagement partagé

1

Certification

Bilan

7éme journée des métiers FHP MCO
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Référentiel 2024

2 criteres°Maternité

- 1 critere impeératif : Les equipes maitrisent les risques lies
a I'hémorragie du post partum immediat

- 1 critere avance: Les futurs parents discutent d’'un projet
de naissance avec |I'equipe soignante des le début de Ia
grossesse

HAS Patients, soignants, un engagement partagé 7éme journée des métiers FHP MCO 35
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De tres bons résultats sur le critéere impeératif HPPI - référentiel 2024

cibles0 @0 @1 au 09 mai 2025

id_critere critere_actuel id_version_actuel

23-20 Critére n®2.3-20 : Les équipes maitrisent les risques liés 3 I'némorragie du post- V2024
partum immédiat (HPPI)

H/‘B Patients, soignants, un engagement partagé 7éme journée des métiers FHP MCO
TE AUTORITE DE SANTE

12 juin 2025

Plus de 96% des établissements
de santé répondent aux

attendus du critére impératif sur

la maTtrise des risques liés a
I” HPPI du référentiel 2024

0

Renforcement de |’ exigence et
élargissement de cette thématique
dans le 6e cycle
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Maternité et périnatalité dans
le 6° cycle de certification

HAS Patients, soignants, un engagement partagé 7éme journée des métiers FHP MCO
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I 6¢ cycle : maternité et périnatalite

v’ 3 critéres spécifiques  Accompagnement a I'élaboration d’'un projet a
Maternité et périnatalité la parentalité

* Prévention des risques obstetricaux majeurs
« PEC du nouveau-né*

v' 1 critere spécifique * Préservation des liens familiaux

H/B Patients, soignants, un engagement partagé 7éme journée des métiers FHP MCO 38
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I 6¢ cycle : maternité et périnatalite

v’ 6 critéres spécifiques « Coordination équipes secteur interventionnel
Secteur interventionnel — bloc ¢+ PEC anesthésique®
obstétrical / salle de « Maitrise des BP d’antibioprophylaxie

« Maitrise risque infectieux équipements et pratiques
professionnelles

* Analyse modalités réalisation Check-list

* Analyse des indicateurs

césarienne

v’ 2 critéres spécifiques
Soins critiques (réanimation « Maitrise des risques en lien avec les pratiques
néonatale) - Amélioration des pratiques

Patients, soigngnts, un engagement partagé 7éme journée des métiers FHP MCO 39
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I Maternité et périnatalité dans le 6° cycle de certification

> Quel critére est directement concerné dans le chapitre 1 ?

1 critére standard

HOCTCRERE Les liens familiaux, sociaux et scolaires du
mineur sont préservés tout au long du séjour

Eléments d’évaluation

|=-

2
Les parents peuvent s'impliquer dans les soins, particulierement pour les jeunes enfants. -
Pour les hospitalisations longues et/ou itératives, des solutions sont proposées aux parents au sein, §

ou a proximité, de I'établissement pour favoriser leur présence au chevet du mineur. =

o

T

| Professionnels | §
Dans les situations cliniques difficiles, la fratrie du mineur peut bénéficier d'accompagnements par i
du personnel formé. »

-

Pour les hospitalisations longues et/ou itératives, une prise en charge éducative et scolaire adaptée 8
aux besoins est proposée a I'enfant ou a I'adolescent et a ses parents. é

HAS Patients, soignants, un engagement partagé 7éme journée des métiers FHP MCO
UTORITE DE SANTE
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I Maternité et périnatalité dans le 6° cycle de certification

> Quels critéres sont directement concernés dans le chapitre 2 ?

1 critére standard

SOCICIWARY Les équipes de maternité accompagnent
les futurs parents pour l’élaboration d’un projet a la
parentalité

Eléments d’évaluation

Patient

Deés le début de la grossesse, un projet de naissance (modes d’accouchement, type d'anesthésie,
allaitement...) est élaboré avec les futurs parents qui le souhaitent.

Patient traceur

Des séances de préeparation a la naissance et a la parentalité sont systématiquement proposées
aux parents.

L'équipe oriente, si nécessaire, les futurs parents vers des équipes spécialisées (aide meédicale
a la procréation...) et des associations spécialisées, dés I'expression d'un projet a la parentalité.

Les situations de vulnérabilité (fragilisation de la personne du fait de circonstances meédicales,
psychiques ou sociales avec un effet cumulatif aggravant) sont dépistées a l'aide d'outils, dés le
projet a la parentalité et tout au long de la grossesse.

Les situations de vulnérabilité sont partagées en staffs meédico-psycho-sociaux ou staffs de
perinatalité rassemblant 'ensemble des partenaires concernes.

Parcours traceur

Les entretiens (prénatal précoce et postnatal) obligatoires sont realisés.

HAS Patients, soignants, un engagement partagé 7éme journée des métiers FHP MCO
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I La coordination des eéquipes pour la prise en charge du patient

- Extension du projet de naissance au projet de
parentalité avec inscription éventuelle dans un

parcours AMP
- Le critere avancé devient standard

- Dépistage et prise en compte des situations de
vulnérabilite (staff MPS).

7éme journée des métiers FHP MCO

H /‘ﬁ Patients, soignants, un engagement partagé
TE AUTORITE DE SANTE 12 juin 2025
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I Maternité et périnatalité dans le 6° cycle de certification

- Quels critéres sont concernés dans le chapitre 2 ?
2 criteres impératifs

GG Les équipes mettent en ceuvre des
mesures de prévention des risques obstétricaux majeurs

Eléments d’évaluation

Professionnels

A I'admission, I'établissement dispose de tous les éléments du dossier de la patiente recueillis
en extrahospitalier et intrahospitalier, méme lors des transferts en urgence.

L’équipe maitrise l'interprétation du rythme cardiaque foetal grace a des formations.
L’équipe mailtrise les manceuvres obstétricales grace a des formations.

Le matériel d’urgence vitale en cas d’hémorragie du post-partum immédiat est vérifié et
conforme.

Parcours traceur

La procédure d'urgence vitale en cas d'hémorragie du post-partum est accessible en salles
d'accouchement et connue des professionnels.

H/‘B Patients, soignants, un engagement partagé 7éme journée des métiers FHP MCO
Tt 12 juin 2025
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I La sécurité dans les secteurs a risques majeurs

Les équipes mettent en ceuvre des mesures de prévention des
risques obstétricaux majeurs

- Critere imperatif maintenu et élargi

- Prevention des risques au-dela du risque HPPI, en réféerence aux
déclarations El et dispositif d’accréeditation medicale

- Dispositif de formation : interpretation RCF, manoeuvres
obstétricales, hemorragie du post partum

- Gestion de l'urgence vitale en cas d'HPPI maintenue: matériel,
procédure

H/‘ﬁ Patients, soignants, un engagement partagé 7éme journée des métiers FHP MCO 44
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Maternité et périnatalité dans le 6° cycle de certification

> Quels critéres sont concernés dans le chapitre 2 ?

2 critéres impératifs

SNCICPREE] Les équipes sécurisent la prise en charge
du nouveau-né

Eléments d’évaluation

Professionnels

L'ensemble des professionnels de santé prenant en charge des nouveau-nés en secteur
naissance et maternité est formeé par simulation a la prise de fonction et tout au long de son
exercice professionnel.

Les professionnels connaissent les procédures de prise en charge du nouveau-né en secteur
naissance et maternité (réanimation néonatale, infection néonatale...).

Les professionnels reportent dans le dossier patient le clampage retardé du cordon ombilical
et la mise en peau a peau. Lorsqu’ils ne sont pas effectués, la raison est argumentée.

Les professionnels recueillent, dans le dossier patient, la température du nouveau-né en sortie
de secteur naissance et a 'admission en unité de soins.

L'accompagnement de I'allaitement est inscrit dans une démarche qualité formalisée
(formation spécifique, professionnel formé avec un temps dédié...).

Les professionnels analysent leurs résultats et définissent des mesures d'amélioration le cas
échéant (par exemple : taux de clampage retardé du cordon, corticothérapie anténatale, suivi
des températures du nouveau-né, durée d'hospitalisation, suivi de l'allaitement...).

Parcours traceur

H/‘S Patients, soignants, un engagement partagé 7éme journée des métiers FHP MCO
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I La sécurité dans les secteurs a risques majeurs

Les équipes sécurisent la prise en charge du nouveau né
- Nouveau critere impératif
- Attendus:
- Formation par simulation en secteur naissance et maternite
- Procédures de PEC (réeanimation, infection néonatale,...) évaluees

- Tragabilite clampage retardé du cordon, peau a peau, depistage de
I'hypothermie

- Accompagnement de l'allaitement dans une demarche structuree
- Evaluations formalisées et plans d’actions : indicateurs, EPP,...
- Prise en charge du déces : formation au deuil périnatal

H/‘ﬁ Patients, soignants, un engagement partagé 7éme journée des métiers FHP MCO 46
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I Maternité et périnatalité dans le 6° cycle de certification

> Quels sont les autres critéres concernés du chapitre 2 ?

Secteur interventionnel — bloc
obstétrical / salle de césarienne

4 criteres standards
2 criteres impératifs
« Coordination équipes secteur

interventionnel « Maitrise risque infectieux équipements et
« PEC anesthésique pratiques professionnelles
« Maitrise des BP d’antibioprophylaxie * Analyse modalités réalisation Check-list

* Analyse des indicateurs

H/»‘S Patients, soignants, un engagement partagé 7éme journée des métiers FHP MCO 47
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I Maternité et périnatalité dans le 6° cycle de certification

> Quels sont les autres critéres concernés du chapitre 2 ?

Gestion des risques en soins critiques:
réanimation néonatale

2 criteres standards

« Maitrise des risques en lien avec la pratique
 Amélioration des pratiques

H/»‘S Patients, soignants, un engagement partagé 7éme journée des métiers FHP MCO
AUTORITE DE SANTE 12juin 2025
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I Maternité et périnatalité dans le 6° cycle de certification

> Sans oublier:
— PEC douleur
— Droits des patients
— Accompagnement du deuil
— Identification du patient
— PEC médicamenteuse : 3 impératifs: prescription, administration,
prévention des erreurs médicamenteuses

— QCulture qualité et sécurité des soins

H/‘ﬁ Patients, soignants, un engagement partagé 7éme journée des métiers FHP MCO
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