Fiche pratique informative_lU1

Les représentants des usagers dans la certification
pour la Qualité des soins
Cibles prioritaires [T}

@ Objectifs de la fiche

Cette fiche vise a décrire les éléments de contexte et enjeux relatifs a I'implication des représentants des usagers
dans la certification.

(™ Pour bien commencer

« Faire de I'engagement des usagers une priorité » compose I'axe 2 du projet stratégique 2019-2024 de la HAS.
Ainsi, 'engagement du patient est un des enjeux structurants du référentiel de la nouvelle version de certification.

Ce qu’il faut savoir

La loi du 4 mars 2002 a consacreé les droits pour les patients. Au-dela des aspects réglementaires, c’est 'ensemble
du positionnement du patient qui a évolué au cours de ces dernieres années. D’un individu passif dans sa prise
en charge, celui-ci a évolué vers un patient disposant de droits, puis enfin a un patient partenaire dans sa prise en
charge, voire dans certains cas un patient-expert ou un pair aidant.

Cette évolution a été accompagnée, au sein de chaque établissement de santé, par la commission des usagers
(CDU), chargée de veiller au respect des droits des usagers et de contribuer a I'amélioration de la qualité de I'accueil
et de la sécurité des soins des patients.

Il est donc essentiel pour la HAS de renforcer I'engagement des patients dans la certification en appréciant les
modalités déployées au sein des établissements de santé sur le sujet et en renforgant I'implication des représen-
tants des usagers (RU) dans la démarche d’amélioration de la qualité et de la sécurité des soins de I'établissement
et a toutes les étapes de la procédure de certification.

Au-dela de cet enjeu sur 'engagement du patient, d’autres enjeux ont guidé le développement de la certification.

Le développement de la culture de la pertinence intéresse les usagers car au-dela des colts entrainés par les examens
et actes inutiles estimés de 25% a 30 %, il en va de la sécurité du patient si le professionnel lui fait prendre des
risques inutilement. Lenjeu est donc individuel et collectif. Aprés avoir amélioré les soins, les accompagnements et les
parcours, les professionnels, au regard des résultats obtenus, doivent se poser maintenant les questions suivantes :

® | es soins délivrés étaient-ils tous utiles ?

Y avait-il une alternative ?
® Les soins délivrés ont-ils toujours été bénéfiques ?

® | e patient a-t il participé a la décision?

Le patient a-t il été suffisamment informé ?

Les gouvernances peuvent se poser des questions similaires dans le champ des orientations stratégiques au regard
des responsabilités qu’elles ont pour répondre aux besoins de la population.

Le développement du travail en équipe : c’est |la partie de l'iceberg que I'usager ne voit pas. Mais bien des études ont
montré que les résultats pour le patient dépendent bien de la coordination des professionnels entre eux, du partage
des informations et du fonctionnement dans I'équipe.
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Lévolution du systéme de santé conduit aussi a une indispensable coordination territoriale entre offreurs de santé
sanitaires et médico-sociaux quels que soient leurs lieux d’exercice, leur statut (public, privé a but lucratif ou pas)
ou leur organisation (groupement).

Il est décidé qu’a I'instar de la V2014, la HAS met a disposition des usagers et de leurs représentants des éléments
informatifs et méthodologiques concernant le référentiel, les modalités opérationnelles de la procédure, les diverses
modalités d’engagement des patients.

Ces éléments complétent la recommandation relative a 'engagement du patient au sein du systéme de santé « Soutenir
et encourager I'engagement des usagers dans les secteurs social, médico-social et sanitaire ». HAS — Septembre 2020.

Ces fiches pratiques sont élaborées par et pour les représentants des usagers. Mais elles intéressent aussi les
professionnels des établissements de santé, ainsi que les experts-visiteurs (EV) lors de la visite de
certification.

Un support d’'information et de communication synthétique sous forme d’'un diaporama est mis a disposition sur
le site Internet de la HAS a destination des représentants des usagers.
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Oser s’impliquer dans la certification, pourquoi,
comment?

Cibles prioritaires [T}

@ Objectifs de la fiche

Cette fiche explique l'intérét et ce qu'il convient de faire pour s'impliquer dans la certification afin de faire valoir le
point de vue des usagers.

Limplication des représentants des usagers : pourquoi ?

La HAS, au fil des précédentes versions, a favorisé I'implication des représentants des usagers puis plus largement
d’autres profils d’'usagers. Le partenariat est devenu essentiel entre les représentants des usagers, les associations,
les professionnels de santé et les responsables managériaux.

Il est indispensable pour la HAS que les représentants des usagers puissent prendre pleinement leur place dans la
certification pour que leur engagement dans I'amélioration de la qualité et de la sécurité des soins garde tout son
sens. Cela nécessite d'accompagner cette expression afin quelle trouve place non seulement dans la certification
mais également dans la démarche et la politique des établissements au quotidien.

Limplication des représentants des usagers dans la procédure de certification contribue a la transparence
de la procédure et favorise la confiance en la certification.

La participation des représentants des usagers aux démarches internes d’évaluation et d’'amélioration avant la visite
renforce la finesse de I'évaluation réalisée dans la mesure ou elle permet d’analyser les éléments factuels, certes
sur la base d’indicateurs, mais avec des points de vue ou regards de nature différente, qui, en les croisant avec ceux
des professionnels, permettent d’obtenir une photographie plus compléte de la situation de I'établissement, de ses
forces et de ses faiblesses.

Le représentant des usagers peut jouer un role dans l'information sur I'existence et les enjeux de la certification
auprés du grand public.

A terme, cette collaboration s’avére gagnant-gagnant : la procédure gagne en crédibilité et le représentant des
usagers en légitimité.

Limplication des représentants des usagers dans la certification participe a I'ouverture d’'un nouvel espace de dialogue
et d’'information lié a la démarche qualité et sécurité des soins et a la promotion des approches centrées sur le patient.

Lobjectif de la certification vise une amélioration de la qualité et de la sécurité des soins et de la prise en charge des
patients et est de fait en adéquation avec les missions de la CDU.

Les enjeux de la qualité ne se traitent pas uniquement par un abord technique ou professionnel; ils nécessitent d’étre
mis en discussion au regard des questions de 'usager, impliquant I'expression d’un point de vue extérieur.

Limplication des représentants des usagers permet d’enrichir la mise en ceuvre des méthodes, notamment celle du
patient traceur. Porte-parole de I'expérience et des attentes des usagers, les représentants des usagers s’assurent
de la prise en compte de I'expression des usagers et de la valeur accordée a leur vécu, lors d’'un parcours de soins
ou d’'une consultation.
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Limplication des représentants des usagers dans la certification renforce leur engagement dans les

droits collectifs et individuels des usagers.

Elle favorise la construction d’'une dynamique pour faire connaitre et faire évoluer I'application des droits des usagers

dans les cultures professionnelles et les établissements.

Elle favorise la collaboration et le décloisonnement de deux mondes qui doivent mieux se connaitre, représentants
des usagers et professionnels de I'établissement, pour construire un partenariat autour des enjeux de qualité et de
sécurité des soins et avec des valeurs communes (respect mutuel, transparence...) dont la résultante est la confiance.

En pratique

Osez vous impliquer dans la certification!

Etapes

Inscrivez-vous dans
une dynamique collective

Collaborez avec
les professionnels

Impliquez-vous

Faites en fonction de vos
objectifs et de vos moyens

Assurez-vous d’avoir
des données factuelles

Soyez force de proposition dans
le cadre de votre mandat

Description

Tous les représentants des usagers de |'établissement et les bénévoles associatifs sont
concerneés.

La démarche de certification, qui conduit a faire un «arrét sur image » tous les 4 ans avec
la visite des experts-visiteurs, permet de renforcer les liens existants et d’en créer de nouveaux
en collaborant au quotidien en toute confiance.

N’hésitez pas a interpeller I'institution pour comprendre, pour participer et répondre a ses
sollicitations. Impliquez-vous au fil du temps dans les démarches intermédiaires qui préfigurent
la visite (recommandations de la commission des usagers [CDU], évaluations internes...).

Choisissez en priorité dans le référentiel ce pourquoi vous étes la :

— la place laissée a I'expression du patient et/ou de ses proches pour permettre leur
engagement et leur participation;

— la place laissée a la représentation des usagers et aux associations de patients ou
d’accompagnement dans la stratégie mise en place pour répondre aux besoins de santé
de la population de son territoire;

— la garantie de 'accessibilité et de la sécurité des soins des usagers.

Veillez en CDU a avoir les informations qui concernent cette instance et a avoir des données
factuelles.

Veillez a suivre les évolutions de I'évaluation interne sur les critéres que vous aurez priorisés
au regard des résultats pour le patient.

Vous n’étes pas des professionnels de santé mais vous devez faire valoir vos propres
compétences et étre en capacité de mettre en évidence des éléments positifs et des
dysfonctionnements du point de vue des usagers.
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Les sources d’information mobilisables par les représentants

des usagers pour pouvoir s’impliquer

Laccés réglementaire et |égitime a certaines sources d’'information peut nécessiter parfois une argumentation et une
négociation avec les professionnels de santé. Sa formalisation dans le réglement intérieur de la CDU facilite les choses.
Le précédent guide de la HAS « S’'impliquer dans la certification pour faire valoir le point de vue des usagers » (juillet

2015), destiné aux représentants des usagers, fait un inventaire des sources d’'information possibles et mobilisables
par ces représentants. Ces sources d’information et points de vigilance sont toujours d’actualité.

Au travers des résultats qu'elles produisent et qu’elles refletent, elles permettent de prendre en compte factuellement
les retours d’expérience des usagers et de leurs représentants pour ce qui est de leur place dans la vie institutionnelle :

® engagement des uns rendu possible par les conditions dans lesquelles ils sont placés pour faire face a des
situations qui les rendent toujours vulnérables (respect des droits, expression d’une institution bienveillante
et pas seulement une manifestation militante utilisée en dernier ressort) ;

¢ implication des autres dans le cadre d’'un engagement citoyen.

Limplication des représentants des usagers est effective si :
¢ ils sont informés dans un langage accessible;
® jls sont écoutés et consultés;
e ils sont sollicités pour participer;
¢ ils s’'inscrivent dans la dynamique lorsqu’ils sont sollicités;
® jls sont force de proposition;
® leur avis est pris en compte;
® jls ont accés aux résultats.

Le rapport de la CDU d’aprés les recommandations du ministére comprend deux parties.

L'analyse des données issues de I'expression des usagers :

® |es retours d’expérience du patient : courriers, prems proms, enquétes... e-Satis MCO, e-Satis.
(chirurgie ambulatoire, enquéte de satisfaction dans d’autres secteurs);

® |les CR de la CDU et le rapport;

® |les observations des associations et les recueils auprés des usagers dans les permanences;
® |es observations des patients experts engagés dans des programmes d’'ETP;

® |es résultats de I'évaluation externe HAS;

® |es autres occasions de recueil de I'expression des usagers : les réclamations indemnitaires,
les résultats des « patients traceurs » et les actions entreprises.

L'analyse des données issues de I'activité de I’établissement
® |les événements indésirables et événements indésirables graves;
® les IQSS;
® |a prise en charge de la douleur;

® |es résultats des évaluations portant sur le respect des droits diligentées par les professionnels :
patients traceurs, analyse des EIAS, recherche de la personne de confiance ou des directives anticipées,
taux de remise de la lettre de liaison a la sortie, etc.

® |es délais d’attente, etc.

Pour aller plus loin

Un document est a disposition sur le site Internet de la HAS :

® Guide HAS de juillet 2015 a destination des représentants des usagers (RUs),
« S’'impliquer dans la certification pour faire valoir le point de vue des usagers »
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Implication des représentants des usagers dans
la certification depuis la V1

Cibles prioritaires [T}

@ Objectifs de la fiche

Cette fiche retrace I'historique de I'implication des représentants des usagers dans la certification depuis la V1.

(™ Pour bien commencer

La HAS a toujours privilégié la promotion des droits des patients et I'association des usagers, des représentants
institutionnels, des associations de patients, dans le cadre des différentes versions de la certification, consciente de
'important levier qu’ils représentent en termes d’'amélioration de la qualité et de la sécurité des soins.

Ce qu’il faut savoir

Dés la premiere version du manuel de certification, tout un chapitre du référentiel portait sur les droits et I'information
du patient. Dés la deuxiéme version, un critere relatif a la participation des usagers a la politique d’amélioration des
services rendus de I'établissement a été créé.

Quant au manuel V2010, applicable pour la troisi€me et quatrieme version, les exigences ont été renforcées, soutenant
une implication des usagers, de leurs représentants et des associations.

Il est attendu que lI'implication des usagers soit effective a trois niveaux :
® celui de la représentation institutionnelle, notamment dans le cadre de la CDU ;

® celui de I'action des associations conventionnées avec I'établissement (associations de patients, de visite,
d’accompagnement de personnes handicapées, de consommateurs et de familles);

e celui de I'écoute et du recueil des attentes des usagers. L'élaboration des projets de I'établissement est
I'occasion d’entendre les usagers eux-mémes selon des modalités qui peuvent étre diverses : sondages ou
enquétes spécifiques, focus group, jury citoyen, etc.

Dans le cadre des différentes versions, les consignes méthodologiques transmises aux établissements dans leur
phase d’autoévaluation préconisaient puis ont imposeé la participation des usagers aux groupes d’autoévaluation ou
au compte qualité.

Cette participation était une condition de satisfaction a la procédure pour la deuxiéme version.

Quant a la visite de certification réalisée par les experts-visiteurs, la participation des représentants des usagers a
été renforcée et s’organise actuellement en V2014 de la fagon suivante :

® présence a la rencontre d’ouverture et au bilan de fin de visite;

® un temps de rencontre de 1 heure planifié au début de la visite pour permettre aux représentants des
usagers de présenter leur analyse de la situation sur les principales thématiques investiguées en visite ;

® une rencontre lors des audits processus si les représentants des usagers ont été associés au pilotage de la
thématique, ce qui peut étre le cas notamment pour la thématique « Droits des patients »;

® présence aux bilans journaliers a l'initiative du directeur.
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Une enquéte a été réalisée en 2016 auprés des représentants des usagers, des établissements de santé et des
experts-visiteurs, pour mieux appréhender les différentes modalités et le niveau d’implication des représentants des
usagers dans les démarches qualité en général et dans la certification des établissements de santé en particulier.

https://www.has-sante.fr/ijcms/c_2708167/fr/faire-valoir-le-point-de-vue-des-usagers-dans-la-certification

Les résultats ont montré :

® une participation croissante des représentants des usagers, encore majoritairement ancrée sur
la thématique du droit des patients mais qui tend a s’élargir aux thémes liés au parcours du patient,
au management de la qualité et a la gestion des risques, a la douleur et a la fin de vie;

® un engagement croissant des représentants des usagers dans le processus de certification, mais dont
la valorisation reste insuffisante;

® une convergence de points de vue entre les représentants des usagers et les établissements pour établir
un constat positif mais une appréciation plus réservée de la part des experts-visiteurs.

Sur la base de ces résultats, des retours d’expérience, des évolutions sociétales marquées par une implication
croissante des usagers, la HAS poursuit ses travaux pour soutenir cette politique et accroitre I'implication des
représentants des usagers.

Ainsi, dans le cadre de la certification, le développement de 'engagement des patients est un des enjeux structurant
le référentiel.

Il est donc essentiel pour la HAS de promouvoir 'engagement des patients dans la certification en appréciant les
modalités déployées au sein des établissements de santé sur le sujet et en renforgant I'implication des représen-
tants des usagers (RU) dans la démarche d’'amélioration de la qualité et de la sécurité des soins de I'établissement
et a toutes les étapes de la procédure de certification.

Limplication des représentants d’'usagers depuis 1999

1999 2005 2010 2014 2020
version 1 Version 2 Version 3 Version 4 m
Référentiel * Pas de critére dédié - Critere dédié « Critere dédié e Critére dédié
Evaluation « Participation des * Association « Contribution des RU e Implication des RU
interne RU a I'évaluation des RU : critere a I'évaluation a I’évaluation
interne de satisfaction interne interne a minima
ala procédure pour les

thématiques
Management de

la qualité et des
risques parcours
du patient et droits
des patients

Visite * Participation a la * Participation a « Visite : rencontre  Elément

de certification visite : modalités de la visite : modalités obligatoire avec d’investigation
rencontre RU/EV de rencontre RU/EV  la CRU de 45’ obligatoire
définie par 'ES définie par la HAS

* Participation
systématique
des RU
Rencontre
d’ouverture, bilan
de fin de visite,
rencontre
spécifiques RU

e Guide spécifique
pour les RU
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Les représentants des usagers a toutes les étapes
de la certification pour la qualité des soins

Cibles prioritaires [T}

@ Objectifs de la fiche

Cette fiche donne les informations visant a s’approprier la place et le réle des représentants des usagers dans la
certification pour la qualité des soins.

(™ Pour bien commencer

La HAS est convaincue que l'implication des représentants des usagers dans la certification est un levier pour
améliorer la qualité et la sécurité des soins. Chacun poursuivant ces mémes objectifs, le partenariat se construit
entre les représentants des usagers et les professionnels de santé, les responsables médicaux et managériaux.

Ce qu’il faut savoir

La participation des représentants des usagers renforce la finesse de I'évaluation réalisée dans la mesure ou elle
donne acces a des retours, des points de vue ou regards de nature différente, qui, en les croisant avec ceux des
professionnels, permettent d’obtenir une photographie plus compléte de la situation de I'établissement, de ses forces
et de ses faiblesses.

Une réelle implication des représentants d’usagers, en collaboration avec les professionnels, favorise la résolution
des dysfonctionnements constatés dans I'établissement.

Enfin, le représentant des usagers peut jouer un réle dans I'information sur I'existence et les enjeux de la certification
auprés du grand public.

A terme, cette collaboration s’avére gagnant-gagnant : la procédure gagne en crédibilité et le représentant des
usagers en légitimité.

La participation des représentants des usagers a I’évaluation interne
Les représentants des usagers contribuent a I'évaluation interne au regard des attendus du référentiel.

lIs participent a la cotation de chaque critére applicable a I'établissement. Leur réle ne se cantonne pas exclusivement
aux droits des patients mais a toutes les étapes de la prise en charge qui met en relation un professionnel et un usager.

Limplication des représentants des usagers lors de la visite de certification

La visite des experts-visiteurs mandatés par la HAS se déroule sur une durée de 3 a 5 jours généralement, parfois
plus pour les établissements de taille plus importante. Leur programme de visite est envoyé a I'établissement quelques
semaines auparavant. Il se structure autour de temps d’échanges entre I'équipe des experts-visiteurs et la gouvernance
de l'établissement, la mise en ceuvre des méthodes d’investigation.

La présence des représentants des usagers est prévue a différents temps de maniére obligatoire.

® Lors de la réunion d’ouverture : la direction, le président de CME, les représentants des usagers, les
experts-visiteurs se présentent. Cette rencontre permet a I'établissement de présenter ses missions et son
organisation générale. Les experts-visiteurs rappellent le cadre et les enjeux de la visite.

e Lors de la rencontre spécifique entre les représentants des usagers et un des experts-visiteurs :
cet échange de 1 heure a pour objectif de recueillir 'expérience des représentants des usagers et
de contribuer de maniére complémentaire et spécifique a I'évaluation de certains critéres.
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Il est conduit sur la base d’un guide d’entretien.

® Les points d’étape : il s’agit de temps de rencontres quotidiens qui permettent aux experts-visiteurs
de faire le point sur les constats qu’ils ont pu effectuer la veille, recueillir éventuellement des éléments
complémentaires et organiser la journée a venir.

® Lors de la séance de restitution pléniére : les représentants d’'usagers participent a cette séquence
de 1 heure en fin de visite, qui a pour objectif de présenter les résultats quantitatifs et qualitatifs par chapitre
du référentiel.
Cette séance est riche d’enseignements sur les forces et les pistes d’'amélioration de I'établissement mais ne
donne pas lieu a des échanges entre les experts-visiteurs et I'établissement.
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