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Indicateurs de qualité et de sécurité des soins de spécialité
«Qualité de la prise en charge des patients hémodialysés chroniques» - Année 2016
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Mots clés Intitulé Description Secteur Résultat
Surveillance du statut Surveillance biologique du statut ge':l indicateur éva!tute Stl Le.? d?sagtles bt
tial d tient traite reiaid tiants traite iologiques permettant d'évaluer le statu
;nsaé' IR R S Ey ;nSaE R RR RS ey martial du patient traité par ASE sont notés MCO 53/200 L=
dans le dossier
Surveillance nutritionnel - Surveillance de I'état gg;;;gi‘;a;?;';b‘iﬁ::i sc";;::ﬁi'ﬁ ﬁ::itcé;es (mc,
statut nutritionnel nutritionnel - statut nutritionnel = é
1 . e i f pourcentage de variation du poids sec en 6 Mco 100/100
mois) sont notés dans le dossier du patient
Appréciation de I'épuration - | Prescription d'au moins 3 Cet indicateur évallue sila prescripticu:! d'au
prescription de 3 séances et | séances de dialyse d'une durée |Meins 3 séances d'une durée totale d'au
12 heures hebdomadaires totale d’au moins 12 heures par |™Meins 12 heures hebdomadaires est notée Mco 94/100 "
semaine dans le dossier du patient <
E
Evaluation annuelle de Evaluation annuelle de I'accés a | €€t indicateur évaiule si une evaluation : =)
I'accés a la transplantation la transplantation rénale annuelle en vue de |'accés a |a transplantation o
rénale rénale est notée dans le dossier du patient. MCO ag/100 a;
e
3
5]
w
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Indicateurs de qualité et de sécurité des soins de spécialité
» . . a_mgs e £ - . JORT] »
«Prévention et prise en charge initiale de ’hémorragie du post-partum immédiat» - Année 2016
Mots clés Intitulé Description Secteur Résultat
Prévention de I'hémorragie Prévention de I'hémorragie lors Cet indicateur évalue si la ‘rnoda_nli_té de la
aprés un accouchement de la délivrance aprés un délivrance, la réa\‘hsatmn d’une injection
accouchement prophylactique d’ocytocine et le contrble de MCO 98/100
I"'état du placenta ont été notés dans le
dossier de la patiente
Surveillance clinique Surveillance clinique minimale Cet indicateur evalue la surveillance clinique .
minimale en salle de en salle de naissance aprés minimale dans les 2 heurss qul suivent MCO 2/100 o <
naissance aprés I'accouchement I acc_ouchemen!: et I'examen autonsa!’\t la 5
I'accouchement sortie de la patiente de la salle de naissance =z
e — - - 2
Prise en charge initiale de Prise en charge initiale de Cet indicateur eévalue si I'heure du diagnostic, o
I'hémorragie du post-partum | I'hémorragie du post-partum le volume de sang perdu et la réalisation d'au MCO 50/100 c ©
immeédiat immeédiat moins un geste endo-utérin sont notés dans le <]
dossier de la patiente 8
)
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Indicateurs de qualité et de sécurité des soins de spécialité
. s _wgw 5 . . s »
«Prise en charge initiale de PPaccident vasculaire cérébral» - Année 2016
Mots clés Intitulé Description Secteur Résultat
Avis neuro-vasculaire Expertise neuro-vasculaire Cet indicateur évalue la proportion de patients
ayant bénéficié de I'avis d'un meédecin
spécialisé en neurologle vasculaire Mco 98/100
Evaluation par un Evaluation par un professionnel Cet indi_cateur mesure si I'év_aluation par un
professionnel de la de la rééducation lors de la prise | Professionnel de la reeducation (médecin de
rééducation dans le cadre en charge initiale de I'accident meédecine physique et de réadaptation, & &
de I'accident vasculaire vasculaire cérébral kinésithérapeute, orthophoniste, M 31/100 c
cérébral ergothérapeute) a été notée dans le dossier
du patient hospitalisé pour un accident
vasculaire cérébral
Dépistage des fausses Dépistage des troubles de la Cet indicateur évalue la proportion de patients
routes déglutition ayant bénéficié du dépistage des troubles de
- i el ia déglutition Mco 59/100 = 2
I
2
Consultation post AVC Programmation d’'une Cet indicateur eévalue la proportion de patients 3
programmeée consultation post AVC pour lesquels au moment de la sortie de O
I'établissement une consultation avec un MCO 36/100 c ©
médecin de la filiére AVC est programmeée o
dans les 6 mois 3
w
. . . . . . »
Satisfaction des patients hospitalisés (e-Satis) - Année 2017
Mots clés Intitulé Description Secteur Résultat

MNote de satisfaction globale
des patients

MNote de satisfaction globale des
patients en hospitalisation +48h
MCO

Cet indicateur mesure la satisfaction globale
des patients hospitalisés plus de 48h en
Medecine, Chirurgie ou Obstétrique et ayant
participé a I'enquéte nationale e-Satis

MR

Source : e-Satis
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Indicateurs transversaux de qualité et de sécurité des soins - Année 2015

Mots clés Intitulé Description Secteur Résultat
Qualité du dossier patient Tenue du dossier patient Cet indicateur évalue la qualité du dossier du MCO 83/100
patient hospitalisé SSR NC NC
PSY 69/100 =
HAD NC NC
Document de sortie Document de sortie Cet indicateur, presente sous forme de taux,
évalue la qualité du document de sortie MCO 51/100 5
produit le jour de la sortie du patient
Courrier de fin Délai d'envoi du courrier de fin Cet indicateur évalue la qualité du courrier de SSR NC NC
d'hospitalisation d’hospitalisation fin d'hospitalisation et son délai d'envoi PSY 20/100 E
HALD NC MNC
Evaluation de la douleur Tracabilité de I"'évaluation de la C_Et indicateur mesure la tracabilité de MCO 29/100
douleur I'évaluation de la douleur dans le dossier du SSR NC
patient HAD MNC
Suivi du poids Dépistage des troubles Cet indicateur évalue le dépistage des MCO 95/100
nutriticnnels troubles nutritionnels chez le patient adulte SSR MNC
PSY 73/100
HaALD NC
dQ}l;?\l;tsén?é;ic;cssier Tenue du dossier d'anesthésie gf*;n'g:t'ﬁgz?;r évalue la qualité du dossier e TS
Tracabilité de I'évaluation de | Tracabilité de I'évaluation de 1a | Cet indicateur, présenté sous la forme d'un
la douleur post-opératoire douleur post-opératoire avec taux, évalue la tra’gabullté dans le dossier
une échelle en salle de anesthéésmue_ de | évaluat;:nhd:la la doFuI-?ur_" MCO 26/100 c
surveillance post- post-opératoire avec une echelle sur la feuille
interventionnelle (SSPI1) de surveillance du patient en S5PI (a I'entrée
et a la sortie)
Evaluation du risque Tracabilité de I'évaluation du Cet indicateur mesure la tracabilite de
bt a risqcue e aniia I'évaluation du risque d’'escarre dans le HAD NC nc |2
dossier du patient adulte 5
<
Décision médicale en équipe | Réunion de concertation Cet indicateur évalue si une proposition de =)
en cas de cancer pluridisciplinaire en cancérologie | tfraitement a été émise par au moins trois o
médecins de spécialités différentes lors de la MCO 63/100 c Py
prise en charge initiale d'un patient atteint de o
cancer >
o
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Infections associées aux soins - Année 2015
Mots clés Intitulé Description Secteur Résultat
Bon usage des antibiotiques | Indicateur composite de bon Cet indicateur reflete le niveau d'engagement
usage des antibiotiques de I'établissement de santé dans une
g q 5 e X A 79/100
(ICATB.2) démarche visant a optimiser |'efficacité des
traitements antibiotiques
Maitrise des bactéries multi- | Indicateur composite de maitrise | €€t indicateur évalue I'organisation pour la
résistantes de la diffusion des bactéries n;allt?setde Ila diffusion des lt:‘?_c;érletslmultl- 100/100
muiti-résistantes (ICA-BMR) résistantes, les moyens mobilisés et les
actions mise en ceuvre par |'établissement
Analyse des épisodes Bactériémie nosocomiale & Cet indicateur évalue la proportion de .
d'infections nosocomiales & | Staphylococcus aureus résistant bactér’lémle_s a Staphylococcus aureus acquise
Staphylococcus aureus a la méticilline (BN-SARM) - dans ['établissement 33% -
multirésistant (BN-SARM) - indicateur complémentaire
indicateur complémentaire
S
— - |
Analyse des épisodes Bactériémie nosocomiale a Cet ’T‘C!'CEFE'-" évalue la proportion de . S
d’'infections nosocomiales & | Staphylococcus aureus résistant bacte!:lémle_s a Staphylococcus aureus acquise =
Staphylococcus aureus a la méticilline (BN-SARM) - dans I’établissement considérées comme NA (X7
multirésistant (BN-SARM) - indicateur principal p?tentiellement évitables ayant fait I'objet g
indicateur principal d’une analyse des causes 3
%]
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Infections associées aux soins - Année 2016
Mots clés Intitulé Description Secteur Résultat
Hygiéne des mains Indicateur de consommation de | Cet indicateur est un Errar ey indirect de la
produits hydro alcooliques mise en ceuvre effective de I'hygiéne des 65/100
(ICSHA.2 V2) DS
Prévention des infections Indicateur composite des Cet indicateur evalue I'organisation de la lutte
nosocomiales activités de lutte contre les contre les infections nosocomiales dans a8/100
infections nosocomiales I'établissement, les moyens mobilisés et les
(ICALIN.2) actions mises en ceuvre
=4
.g
O ©
Risque infectieux opératoire |Indicateur composite de lutte Cet indicateur évalue l'organisation pour la ]
contre les infections du site prévention des infections du site opératoire en m
opératoire (ICA-LISO) chirurgie ou en obstétrique, les moyens 88/100 )
mobilisés et les actions mises en ceuvre par e
I'établissement 3
%]
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I:l Les indicateurs du TdBIN dépendent d’une logique d'activité «établissement» (source: BilanLIN).

NR : Non répondant - DI : Données insuffisantes - NC : Non concerné - NA : Non applicable

La lettre indique la classe de performance de I’établissement. Les meilleurs résultats sont en vert et les moins bons en rouge.

La lettre et la couleur expriment le positionnement de I'établissement par rapport a I’objectif national fixé a 80%.

Les indicateurs de qualité et de sécurité des soins dépendent d'une logique de secteur (source: QUALHAS).
*La qualité des données a été contrdolée par I'agence régionale de santé dont dépend I'établissement
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