
"Un soin de qualité commence par 
une base documentaire  bien maîtrisée !"

515 001 €

Taux de vaccination
anti-grippale des
professionnels  
 2025

14.1%
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La lettre d’information  Qualité et Gestion des Risques 
des Hôpitaux du Léman 

Semaine Sécurité des Patients 2025

Du 15 au 19 septembre 2025 se tiendra la Semaine
Sécurité des Patients. Le service Qualité et le pôle Mère-
Enfant proposeront différentes animations portant sur le
thème national “La Sécurité des patients depuis le
début de la vie !” ainsi qu’un forum des associations
d’aide aux aidants.

15 et 16/09 évaluation externe  EHPAD La Prairie

17 et 18/09 évaluation externe EHPAD Les Verdannes

Le Programme d’Amélioration de la Qualité et de la
Sécurité des Soins (PAQSS)

Incitation
Financière à la
Qualité des Soins
IFAQ 2024

LES CHIFFRES 
DU MOIS
 

Comme tous les ans, se tiendra du 15 au 19 septembre la
Semaine de la Sécurité des Patients. 
Cette année la thématique concerne la sécurité des soins
pour  les nouveaux nés et les enfants.

Les équipes du pôle Mère-Enfant travaillent conjointement
avec le service Qualité pour proposer des animations
destinés aux enfants, aux parents ainsi qu’aux professionnels
sur cette semaine. Un programme sera diffusé
prochainement. 

Par ailleurs, un forum des associations se tiendra le 16
septembre de 10h à 16h avec la participation des
associations suivantes : JALMALV, AFTC, VMEH, UNAFAM, Les
semeurs de joie (clowns hospitaliers), Cœur d’Agate, la
plateforme des aidants et le service Qualité des Hôpitaux du
Léman.

Kesako ?
 
Le PAQSS (Programme d’Amélioration de la Qualité et Sécurité des Soins) est un document stratégique
et opérationnel permettant d’organiser, structurer et suivre les actions visant à améliorer la qualité et la
sécurité des soins dans un établissement de santé.
Il constitue un outil de pilotage essentiel pour répondre aux exigences réglementaires, aux attentes des
usagers et aux référentiels d’évaluation (HAS, certif ication…).
 
Quels sont ses objectifs ?

Ses objectifs sont multiples : 
aider à visualiser l’ensemble des actions et projets d’amélioration de l’établissement et permettre la
coordination des démarches qualité (RMM, CREX, FEI, audits…), 
prioriser les actions d’améliorations sur la base des risques identif iées, 
suivre l’évolution de la qualité et de la sécurité des soins, 
mobiliser les équipes autours d’objectifs communs,
préparer nos démarches d’audits, d’évaluations et de certif ication HAS notamment. 

 
Comment alimenter notre PAQSS ?

Le PAQSS est déf ini annuellement et se construit à partir de plusieurs sources : 
des orientations stratégiques et institutionnelles de l’établissement (projet d’établissement et
médico-soignant, politique qualité, projets de services, décisions instances, groupe de travail etc.),
du retour d’expérience (Comité de retour d’expérience – CREX , Revue Morbi Mortalité – RMM,
analyse FEI, vigilances…),
des indicateurs qualité et notamment les Indicateurs Qualité et Sécurité des Soins,
des résultats d’audits et évaluations diverses (audits interne, inspections, certif ication HAS), 
des usagers et représentants d’usagers (analyse des réclamations, des résultats de satisfaction
interne et E-Satis…). 

 
Comment est-il formalisé ?

Une trame proposée par le service qualité permettra de centraliser l’ensemble des actions issues des
différentes démarches et permettra ainsi de procéder au suivi du PAQSS. Chaque action donnera
ensuite lieu à une f iche action disponible dans Blue Medi pour une description plus détaillée et
permettra d’alerter les pilotes identif iés en prévision de l’échéance f ixée. Il sera ainsi possible de
consulter le PAQSS par pôle et par service. Il est important de pouvoir associer à chaque action réalisée
un ou plusieurs éléments de preuve (compte –rendu, feuille d’émargement, procédure etc.) 



Si vous n’avez pas de compte Blue Medi,
contactez le service Qualité au poste 28 31.
Des formations sont assurées tous les mois par le
service Qualité. Pour s’inscrire, s’adresser au 
service Formation.
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2267 documents diffusés sur Blue Medi
1467 documents de plus de 4 ans (à réviser)
Depuis 2022, 856 documents révisés et 626 documents créés 

La bonne gestion de la base documentaire est un levier majeur de qualité, de sécurité et de conformité
réglementaire. Chaque professionnel de santé, qu’il soit médico-soignant, administratif ou technique, a
un rôle à jouer pour garantir que les documents de référence utilisés sont à jour, pertinents et
conformes.

Pourquoi est-ce essentiel dans notre établissement ?

Pour la sécurité et la qualité des soins
Des procédures ou protocoles obsolètes peuvent compromettre la prise en charge du patient. Une
documentation actualisée permet de garantir une pratique conforme aux recommandations et aux
dernières évolutions médicales ou organisationnelles et constituent une ressource pour les nouveaux
arrivants.

Pour se conformer aux exigences de la HAS
La certif ication repose en grande partie sur la maîtrise documentaire. Un document non conforme, non
diffusé ou non maîtrisé peut être considéré comme un écart lors d’un audit.

Pour la traçabilité et la responsabilité
Une base documentaire bien tenue permet de retracer les évolutions des pratiques, de justif ier les choix
cliniques ou organisationnels et de démontrer notre sérieux auprès des autorités et des patients.

Tout document doit comporter une référence (numéro BM), respecter la trame qualité institutionnelle
(BM 4895) et passer par un circuit de signature conforme : rédacteurs, validateurs. Un fois validé, le
service qualité se charge de diffuser le document via Blue Medi. Les documents sont classés dans une
arborescence précise et ont un cycle de vie f ixé à 4 ans.

Que faire à son niveau ?
Appliquer les procédures en vigueur diffusées dans Blue Medi ;
Consulter régulièrement les mises à jour ;
Signaler tout écart ou besoin d’ajustement à l’encadrement, à la direction concernée ou au service
qualité gestion des risques ;
Participer à l'amélioration continue des documents en veillant à leurs actualisations ou en les créant.

En situation d’audit les experts-visiteurs peuvent vous demander :
Où consulter un protocole ou une procédure spécif ique ;
Comment savoir si un document est à jour ;
Ce que vous faites si vous constatez un document erroné ou obsolète ;
Comment vous procédez lorsque vous créez un document (procédure BM 1289).

 
Comment y accéder à Blue Medi ? 

Lancement de l’ auto-évaluation des HDL Mise à jour de la base documentaire : un enjeu essentiel

Dans le cadre de notre démarche qualité et en préparation
de la future certif ication HAS qui se tiendra en avril 2026,
nous avons lancé en juin dernier la phase d’auto-évaluation,
étape essentielle pour faire le point sur nos pratiques et
nous mobiliser collectivement vers l’amélioration continue.

Une auto-évaluation au service de la qualité des soins

L’autoévaluation est un outil de diagnostic participatif qui
nous permet d’évaluer notre conformité au référentiel HAS,
tout en identif iant les points forts de nos organisations et
les pistes d’amélioration à mettre en œuvre.

Elle se veut collaborative, transparente et constructive, avec
un objectif commun : garantir à nos patients une prise en
charge sûre, eff icace et respectueuse des bonnes pratiques
professionnelles.

CALENDRIER

JUIN 2025
Mise à disposition des grilles

JUILLET/AOUT 2025
Auto-évaluation

SEPTEMBRE 2025
Analyse et restitution des résultats

par le service service qualité

Les grilles d’auto-évaluation ont été adressées
aux responsables et aux cadres de santé de
chaque service. Elles sont aussi disponibles en
ligne (via Blue Medi/Dossiers de groupe).

L’auto-évaluation sera coordonnée par
l’encadrement de proximité et les chef(fe)s de
service, en lien étroit avec l’équipe Qualité. 

Les équipes soignantes seront pleinement
associées à la démarche : leurs retours et leurs
connaissances du terrain sont essentiels pour
garantir une évaluation juste et pertinente de
nos pratiques et pour une meilleure
appropriation des critères HAS. 

En quelques chiffres... 

Une boîte à outils pratique, évolutive est mise à votre disposition
sur Blue Medi.
Vous y trouverez : 

le référentiel HAS, 
des f iches pédagogiques, 
les indicateurs Qualité et tableaux de bord.

Boîte à outils “Certification” pour les professionnels

Les HDL ont reçu en mai une dotation de 515 001 € au titre de l’IFAQ 2024.

Ce dispositif, en place depuis 2016, vise à promouvoir la qualité et la sécurité des soins. 
L’enveloppe nationale est passée de 40 M€ à 700 M€ depuis sa création.
La dotation dépend des résultats sur :

les indicateurs nationaux 2024 en MCO, HAD et Dialyse (qualité de la lettre de liaison, mise en
place des Précautions Complémentaires Contacts (PCC), satisfaction via e-SATIS, tenue du
dossier patient, coordination en HAD), 
les indicateurs numériques (Dossier Médical Partagé DMP et messagerie sécurisée), 
la certif ication HAS (2022 pour les HDL).

Malgré un montant signif icatif, cette dotation est toutefois inférieure à celle de 2024 (686 753 €).
Des axes d’amélioration subsistent :

validation et remise de la lettre de liaison le jour de la sortie,
meilleure information sur les PCC,
amélioration de la satisfaction en chirurgie ambulatoire, notamment lors de la sortie.

IFAQ 2024 (Incitation Financière à l’Amélioration de la Qualité)  

https://app.bluekango.com/hopitaux-leman-00434/index.php?GED_Id_doc_unique=4895
https://app.bluekango.com/hopitaux-leman-00434/index.php?GED_Id_doc_unique=1289

