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Evaluation de la qualité et sécurité des soins du parcours du patient en chirurgie ambulatoire » 

 
Expérimentation 2015 - 2016 

Secteur Médecine, Chirurgie, Obstétrique (MCO) 
 

Indicateur de résultat  
« Réadmissions dans les 3 jours après une chirurgie ambulatoire» 

 
Grille de recueil  

 
A remplir à partir des dossiers patients correspondants aux séjours identifiés dans votre PMSI M12 2014 avec  

«réadmissions dans les 3 jours après une chirurgie réalisée en ambulatoire»  
 

Munissez-vous également du GHM du séjour index de chirurgie ambulatoire et du DP du séjour de réadmission codés 
dans votre PMSI. 

 
 

Identification – structure 

FINESS Numéro FINESS   Automatique HAS 

Raison sociale Nom de l’établissement  _____________________________________ Automatique HAS 

Dossiers patients à analyser : «avec réadmissions dans les 3 jours  

CHA_IR_R_1 Service-Spécialité   Texte libre 

CHA_IR_R_2 Numéro d’identification   Saisir le code de correspondance numérique 
anonyme entre le séjour identifié dans le PMSI et 
le dossier saisi. Au maximum 6 chiffres sont 
acceptés. 
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Caractéristiques du dossier  

 

CHA_IR_R_3 Dossier   1. Retrouvé  
 2. Non retrouvé 

Si réponse = 2 la saisie est terminée pour ce 
dossier. 

CHA_IR_C_3.1 Age (En années)  
 

Pour les patients de moins de 1 an, saisir 0. 

CHA_IR_C_3.2 Sexe   1. Homme  
 2. Femme 

 

Caractéristiques du séjour index qui précède la réadmission dans votre ES 

CHA_IR_R_4 Le dossier correspond à un patient qui a bénéficié 
d’une chirurgie réalisée en ambulatoire avant 
d’être réadmis dans votre ES 

 1. Oui 
 2. Non  
 3. Aucune information sur le séjour index dans 

le dossier 

Si réponse = 1. Oui, activer la question 
CHA_IR_R_5  

Si réponse = 2. Non, ouverture de la question 
CHA_IR_R_4.1 

Si réponse = 3, la saisie est terminée pour ce 

dossier. 

CHA_IR_R_4.1 Si non, le séjour index n’est pas celui d’une 
chirurgie réalisée en ambulatoire.  
Il s’agit alors : 

 1. d’une chirurgie initialement programmée le 
lendemain de l’admission en hospitalisation 

complète 
 2. d’une chirurgie programmée en ambulatoire 
puis reprogrammée le lendemain quel que soit le 
motif 
 3. d’une conversion en hospitalisation complète 
 4. d’un séjour sans acte de chirurgie  

 5. d’une autre situation, préciser : .....  
 
 

La saisie est terminée pour ce dossier 

CHA_IR_R_5 Si oui, la chirurgie ambulatoire a-t-elle été réalisée 

dans votre ES ? 

 Oui 

 Non 
 

Si réponse = Non, la saisie est terminée pour ce 

dossier 

CHA_IR_R_6 GHM du séjour index de chirurgie ambulatoire    Saisir le GHM du séjour index à partir de votre 
PMSI (6 caractères) 

CHA_IR_R_7 Acte de chirurgie réalisé lors du séjour index qui 
est tracé dans le dossier patient 

 Saisir l’acte principal de chirurgie réalisé en 
ambulatoire qui est renseigné dans le dossier 
patient  
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CHA_IR_R_7.1 Code CCAM correspondant  

(si cette information est disponible) 

 Saisir le code CCAM correspondant à l’acte 
principal de chirurgie réalisé en ambulatoire 
renseigné dans le dossier patient. Cette 
information est recherchée dans votre PMSI, et/ou 
dans le dossier patient y compris le compte-rendu 
opératoire. 

CHA_IR_R_8 Le patient provenait-il de son lieu de résidence 
(domicile ou structure d’hébergement médico-
social) 

 1. Oui 

 2. Non 
 3. Non renseigné dans le dossier patient 
 

Si réponse = 2 ou 3, la saisie est terminée pour ce 
dossier 

CHA_IR_R_9 Le patient est-il sorti vers son lieu de résidence 
(domicile ou structure d’hébergement médico-

social) 

 1. Oui 

 2. Non 
 3. Non renseigné dans le dossier patient 
 

Si réponse = 2 ou 3, la saisie est terminée pour ce 
dossier 

 

Caractéristiques du séjour analysé de réadmission dans les 3 jours après un séjour de chirurgie réalisée en ambulatoire  
 

CHA_IR_R_10 Le dossier correspond à un patient qui a été 
réadmis dans votre ES dans les 3 jours après sa 
chirurgie ambulatoire (délai date de sortie à J0 – 
date de réadmission = maximum 3 jours) 

 Oui 
 Non 
 

Si réponse = Non, ouvrir la question 
CHA_IR_R_10.1 
Si réponse = Oui, ouvrir la question CHA_IR_R_11 

CHA_IR_R_10.1 S’il ne s’agit pas d’une réadmission dans votre ES 
dans les 3 jours après une chirurgie réalisée en 
ambulatoire, de qu’elle autre situation s’agit-il ? 

Préciser :  
 

La saisie est terminée pour ce dossier 

CHA_IR_R_11 La réadmission était-elle programmée ?  Oui 

 Non 
 Ne sait pas 

 

CHA_IR_R_12 Quel est le code CIM10 en diagnostic principal 
(DP) du séjour de réadmission codé dans votre 

PMSI 2014 

 Saisir le code CIM10 du DP du séjour de 
réadmission (du 1er RUM en cas de multiRUM) à 

partir de votre PMSI 2014 

CHA_IR_R_13 
 

Le motif de la réadmission est-il retrouvé dans le 
dossier patient ? 

 Oui 
 Non 

Si réponse =non, la saisie est terminée pour ce 
dossier 
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CHA_IR_R_14 
 

Si oui, le motif de la réadmission était :  1. une complication médicale liée au séjour 
index de chirurgie ambulatoire 
 2. un contrôle post-opératoire en l’absence de 
complication médicale 

 3. une hospitalisation pour intervention en 
ambulatoire sur le second organe (organe pair), 
non liée à une complication du séjour index de 
chirurgie ambulatoire (exemple : chirurgie pour 
cataracte sur le 2ème œil) 
 4. une hospitalisation autre que pour 

intervention sur le second organe (organe pair), 
non liée à une complication du séjour index de 
chirurgie ambulatoire 
 5. Autre : préciser 
 

Si réponse = 1. ouvrir la question CHA_IR_R_15 
 
Si réponse = 2, 3, 4 ou 5, la saisie s’arrête pour ce 
dossier. 
 

CHA_IR_R_15 
 

De quelle(s) complication(s) médicale(s) s’agit-il ? . Infections superficielles (exemple : infections 
de plaies chirurgicales superficielles, désunion de 
plaie externe, abcès de paroi…) 

  
. hémorragies, hématomes 

4. douleurs  
5. nausée, vomissement, céphalée 
6. rétention urinaire, dysurie  

-emboliques (thrombose 
veineuse profonde, embolie pulmonaire) 

Infections profondes (exemple : infections de 
plaies chirurgicales profondes, infections d’organe, 
infection de cavité/ péritonite…) 

 

autre, préciser : 

Plusieurs réponses sont possibles. 
La saisie est terminée pour ce dossier 

 


