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                 Le jeu comme levier managérial !
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Les Goûters Sécurité

Équipe soignante du service de 
Dermatologie 

CHU de Toulouse- Hôpital LARREY



Constat d’une récurrence de chutes dans le service, suite à l’augmentation des 
déclarations de chutes pour l’année 2018.

  Volonté de l’encadrement d’analyser les causes et de mettre en 
   place des actions d’amélioration

 Animation d’un groupe de travail pluridisciplinaire autour de la problématique 
des chutes 
 Revue de littérature pour améliorer le niveau de connaissances des membres du groupe

 Evaluation des connaissances et des besoins de l’équipe pluridisciplinaire au travers d’un 
questionnaire

 Analyse quantitative des questionnaires 

 Restitution, formation de l’équipe, création d’un poster

   Création des goûters sécurité

Le contexte de l’action



Description

 Public cible 
 Les infirmières, les aides-soignantes et les médecins du service

 Pilote 
 Le cadre du service 

 Les acteurs 
 Les infirmières et les aides-soignantes du service

 Le coordonnateur qualité du pôle

 Lieu de l’action 
 Au sein de l’unité de dermatologie, pour permettre la participation du plus grand nombre

 Les modalités de réalisation
 Rythme :  2 à 3 goûters par an

 Choix de thématiques  : problèmes récurrents ou situations mettant en difficulté l’équipe

 Formation d’une heure réalisée par les membres du groupe de travail, de pairs à pairs

 Production d’outils

L’action, sa finalité



 C’est un goûter pris en équipe durant lequel est abordé un thème « qualité et sécurité des soins »

 En amont constitution d’un groupe de travail : 

Constat / Problème / Problématique

Recherches, documentations, comparaisons avec d’autre service, …

Test, Questionnaire / à l’équipe,…

Analyse test, questionnaire,

Réponses, outils, changements …

 Au moment du goûter : compte-rendu, échanges et discussion avec l’équipe pour partager les 
actions d’amélioration

 A la fin du goûter, idées et propositions pour le prochain goûter sécurité

Qu’est ce qu’un goûter sécurité ?



 Au cours du goûter 
 Formation théorique et présentation des résultats du questionnaire à l’aide d’un 

power point 

 Présentation du poster destiné aux soignants reprenant les points clés

 Présentation à la commission des usagers pour identifier leurs 
besoins
 Création d’un poster affiché dans le service (avec la participation de patients) à 

destination des usagers

 Création d’une affiche de prévention destinée à la chambre des usagers

 Suivi annuel des déclarations de chutes 
 2019: 18 

 2020: 17 

 2021: 2

Exemple du premier goûter sécurité

« La chute c’est pas le but » 



Gouter sécurité: exemple de la chute



 Action pérennisée
 2019 : La chute c’est pas le but

 2020 : Douleur induite et Prise en charge des patients ne parlant pas le français

 2021: Soins palliatifs, Besoins spécifiques de la personne âgée et Bientraitance

 2022 : Gestion de l’agressivité des patients et des familles

 Bénéfices
 Co-construction de l’équipe, autonomisation

 Thématiques choisies et réalisées par l’équipe

 Amélioration continue des pratiques professionnelles

 Convivialité et pluridisciplinarité

 Amélioration de la qualité de vie au travail (   stress, turn-over maîtrisé, sens au 
travail)

 Amélioration de la prise en charge et du vécu des patients

Éléments d’analyse 



Autres exemples de goûters sécurité : douleur induite



 Epidémiologie
 Sur 4 mois accueil de 23 patients ne parlant pas français sur 

414 patients.

 Origines rencontrées : géorgien, flamand, arabes, anglais, 
asiatique, portugais, espagnol

 Conséquence sur la prise en charge :
 Mauvaise compréhension du diagnostic

 Rechute de la maladie , stress pour les patients ainsi que 
pour les soignants.

 Mise à disposition de supports facilitant la prise en 
charge des patients

Autres exemples de goûters sécurité: barrière de la langue



Les Controverses 

Sécurité de 

l’encadrement



Non respect de procédure, erreurs, adaptations de pratiques, comportements non 
sûrs,…

« Gap » sur la culture de sécurité entre l’encadrement et les opérationnels

➔ le cadre sait il exactement comment agir ?

Les enjeux :

 Développer la culture de sécurité de l’encadrement
 d’une culture managériale à une culture intégrée

 L’accompagner et le soutenir pour manager la sécurité

 Partager les expériences, être solidaires pour une culture collective d’encadrement

Le contexte de l’action

Une nouvelle méthode d’apprentissage collaborative
« Les controverses sécurité de l’encadrement »



L’organisation

 Pour tous les professionnels en situation d’encadrement
 médecins, paramédicaux, administratifs et médico-techniques)

 Animation par des professionnels formés aux facteurs humains et organisationnels de 
la sécurité
 Philippe Izard (anesthésiste), Virginie Bouyssou (qualiticienne), David Verger (coordonnateur des risques 

associés aux soins)

 Les sujets ➔ en rapport avec les résultats des enquêtes culture de sécurité et en lien 
avec le comité

 Format
 Participation volontaire

 En fin de journée

 Dans une salle préservant la confidentialité des échanges

 Format « Ring de boxe »

L’action, sa finalité



Le déroulé

 Les participants présents sont tirés au sort, les règles du jeu rappelées

 2 « équipes sont constituées »

 Le sujet est présenté, les équipes se préparent

 A distance de la controverse
 une fiche outil est transmise à l’ensemble de l’encadrement

 Elle s’insère dans « Mon livret des controverses sécurité de l’encadrement »

Préparation 10’

Argumentation 
Jeu de rôle

10’+10’

Avis du public 
15’

Enseignements 
10’

L’action, sa finalité



Exemples de fiches outil

L’action, sa finalité



 42% des managers ont participé à au moins 1 controverse

 6 séances organisées

 Entre 8 et 17 participants

 La satisfaction des participants (enquête dédiée)
 Organisation: 14,4/20

 Pertinence des sujets proposés: 70%

 Atmosphère : 15/20

 Les progrès obtenus par les managers sur la culture de sécurité de leurs 
collaborateurs
 Liberté d’expression

 Management des ressources humaines

 Attentes par rapport à la sécurité

 Réponse non punitive à l’erreur

Les éléments d’analyse



 Reproductibilité
 Dans n’importe quel établissement, n’importe quel secteur d’activité

 Soutien de la direction générale (caution nécessaire)

 Les sujets répondent aux besoins identifiés

 Les sujets doivent être préparés ➔ beaucoup de littérature et partage d’expérience 
possible

 Points d’attention
 Communiquer sur la culture de sécurité

 Maîtriser les sujets

 8 participants minimum

 Garantir la confidentialité

 Eléments d’amélioration (issus de l’enquête)
 Diffuser le thème en amont de la réunion

 Accompagner en « post-controverse », réévaluer

 Durée: de 1H00 ➔ 1H30

Les éléments d’analyse

CARACTERE INNOVANT

• Sponsoring de la direction 
générale

• Mettre « en péril » les rapports et 
croyances managériales

• Professionnaliser le management 
de la sécurité

• Apprentissage favorisé par l’outil 
de simulation managériale

• Apport théorique final complétant 
l’apprentissage par les pairs 



Le jeu comme levier 

managerial

Clinique Médipôle Garonne



⚫ Contexte : 

 Nouveaux indicateurs HAS ICSHA.3 (résultat 2019 sur données 2018=indicateur en B) 

 Projet d’implication des patients de questionnaire à destination des  patients sur l’observance de l’hygiène des mains par les 
professionnels

 Journée mission mains propres MAI 2019

 Sortie de la dernière saison de Game Of THRONES 15/04/2019

⚫ Objectifs : 

 Promouvoir la prévention de la transmission croisée  lors de la journée mission mains propres proposée par le Ministère de la 
Santé chaque année en mai

o Sensibiliser les professionnels aux opportunités de friction hydro alcoolique des mains

 Impliquer les patients et les visiteurs :

o Questionner les professionnels sur leur hygiène des mains,

o Mesurer la perception et l’importance accordée à l’hygiène des mains des soignants via un questionnaire sur un service cible,

o Informer sur l’importance de l’hygiène des mains,

o Proposer une friction des mains par SHA aux patients  hébergés en service ambulatoire avant leur départ vers le bloc opératoire

Le contexte de l’action

GAME OF SHA : 
Challenge inter services et 

inter salles de bloc opératoire



L’action, sa finalité

⚫ Public cible : professionnels de santé médicaux et paramédicaux, patients et accompagnants.

⚫ Pilote : IDE Hygiéniste

⚫ Acteurs participatifs : 
 Stratégiques : Direction, Président CME, Président du Clin et Coordonnateur des risques associés aux soins
 Opérationnels : Hygiéniste, qualiticiens , infographiste, cadres de santé et correspondants en hygiène
 Participants : les professionnels de santé médicaux et paramédicaux de chaque secteur de soins (bloc opératoire et services de 

soins), patients et accompagnants

⚫ Lieu de l’action : chambres des patients des services de soins ambulatoire et hospitalisation , bloc opératoire ( pré anesthésie, salle 
interventionnelle, SSPI, SAS brancardage)

⚫ Modalité de réalisation :
 Animation : 

o Affiche service
o Affiche sur porte de chambre
o Affiche opportunités de friction
o Questionnaire pour les professionnels services de soins
o Questionnaire  pour les professionnels au bloc opératoire
o Questionnaire patient
o Badge « Demandez moi si je me suis frictionné les mains »



L’action, sa finalité

 Méthodologie
o Rappel du nb de frictions par prise en charge des patients par jour par secteur (chirurgie : 12, bloc : 14, Ambulatoire : 5, SSR : 8)
o Affiches de traçabilité opportunités de friction : 1 fiche sur porte chambre « je rentre et sors de la chambre, je me frictionne les 

mains » : Cases à cocher pour toute personne (professionnels, patient, visiteur) se frictionnant les mains et 1 fiche navette pour 
le bloc : Cases à cocher par tous les intervenants prenant en charge le patient en incluant le brancardage aller-retour

o Rappel des opportunités de friction entre le début et la fin de prise en charge du patient sur les affiches de traçabilité
o Badge porté par les professionnels « Demandez-moi si je me suis frictionné les mains »
o Est déclaré vainqueur le service et la salle d’opération ayant réalisé le nombre de frictions  attendu dans son secteur

 Rétroplanning : 
o Présentation au CODIR le 23/04 : Validation du projet
o Création des documents par l’ Infographiste
o Mise en place de l’affiche présentant la thématique pour la journée dans les services de soins et au bloc opératoire : 30/04/2019
o Journée le mardi 7 mai 2019 : 

− Service de soins :  Affichage des documents de traçabilité des opportunités de frictions sur la porte des chambres
− Bloc opératoire : Distribution aux brancardiers des affiches de traçabilité
− Distribution de flyers de sensibilisation aux professionnels
− Distribution des questionnaires patient sur un secteur de 15 lits
− Distribution des badges

 Attribution de lots
o Petits déjeuners offerts au service de soins et à la salle interventionnelle gagnants.



Les éléments d’analyse

⚫ Résultats
 Professionnels : 

Calcul du taux de participation : nombre de fiches recueillies / nombre de patients opérés.
o 8 Services de soins participants : Taux de participation 87%

Tous les services sont conformes à l’attendu
o 15 salles d’interventions : taux de participation 72 %

Toutes les salles interventionnelles sont conformes à l’attendu
o Progression de l’indicateur ICSHA de B en A

 Patients :

Taux de participation aux questionnaires : 100%

Analyse :

o Observance par le patient d’une friction de main avec un PHA par le soignant avant un soin ou un examen : 80%

o importance donnée par le patient au fait que les soignants se frictionnent les mains avant tout contact : 92% 
o Importance donnée par  le patient de  contribuer à évaluer l’hygiène des mains des professionnels : 77%
o Importance donnée par le patient d’être informé  sur l’ hygiène des mains à la clinique  : 77%
o Importance donnée par le patient sur la réception de ce type d’information : 77%

Communication des résultats aux patients participants par mails, assurée par l’IDE Hygiéniste et sensibilisation de 
l’importance de leur implication dans leur prise en charge et l’amélioration et la sécurité des soins.



⚫ Caractère reproductible et transférable de l’action

 Chaque établissement peut se saisir de l’idée de jeu et de 
challenge corrélé à son activité, ses services et ses objectifs. 

⚫ En quoi l’action est-elle innovante ?

 Implication du patient en fonction de la thématique
d’actualité de la HAS

 Implication des professionnels par un jeu en équipe
(médicaux et para-médicaux)

 Amélioration des pratiques professionnelles par le jeu et le 
challenge en faisant participer le patient 

Les éléments d’analyse



Rendez-vous à 

l’automne

pour le 2ème 

SRA’llenge

THEME : Partenariat

Patient
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