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Un audit sireté PLUS

Par qui ? Comment ? Pourquoi ? Vous saurez tout sur I'audit sGreté
qui vient d'étre réalisé au CHPF.
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Le C:,H PF et .SeS Le coin des procédures
différents sites o
4 a revue de presse

Le CHPF ce nest pas seulement le site du Taaone. Nous avons recensé
pour vous quelques uns des autres sites ou les agents du CHPF p.14

interviennent.

ramme ADQOSC

Les evenements fes Ivités ou encore voyages organisés par 'ADOSC.

Centre Hospitalier de Polynésie francaise



Odikoriak

Tout au long de lI'année 2017 et grace au travail de tous, le CHPF a poursuivi son action
pour répondre aux besoins et aux attentes des patients qui comptent sur nous et nous font
confiance. Dans un contexte budgétaire toujours marqué d’une contrainte forte, vous avez
renforcé notre dynamique d’amélioration et je tiens a vous en remercier.

Quelques exemples illustrent notre dynamique :

- Le développement de I'ambulatoire par I'approche « Patient debout »

- L'ouverture de la maison médicale de garde (effective au 1er janvier)

- Le projet de chimiothérapies délocalisées (Raiatea et Taravao) qui sera effectif début
2018

- L'ouverture de 'unité de soins de Papeari

Elément majeur de cette année écoulée, notre projet d'établissement 2017-2022 nous fixe un
cap en adéquation avec les valeurs des hospitaliers : la bienveillance, la qualité, I'efficience,
I'innovation et le service public. Il nous appartient de les mettre en ceuvre pour améliorer
encore la qualité des soins et la coordination autour du patient avec les autres structures de
soins et la médecine de ville.

Au plan institutionnel, I'année aura été fertile en évenements avec le lancement du logiciel
de gestion du temps (Equitime) et les travaux réalisés dans le cadre des audits de 'Agence
Nationale d’Aide a la Performance (ANAP) qui seront la base de nouveaux changements:

- L'organisation du bloc opératoire

- L'utilisation du batiment

- L'amélioration des maquettes organisationnelles

- La comptabilité analytique.

Bien d’autres projets initiés en 2017 sont aujourd’hui en cours de finalisation. Ils augurent
une année 2018 fructueuse.

Je vous remercie de tous vos efforts et vous souhaite a toutes et a tous, ainsi qu'a ceux qui
vous sont chers, de trés bonnes fétes de fin d’année.

René CAILLET
Directeur

Mag CHPf | Décembre 2017



SOMMAIRE

MAGAZINE

yyyyyyy

nnnnn

aaaaaaaaaaaaaa

.....

,,,,,,,,,,,,,

yyyyy
Py

4 UN AUDIT SURETE

Par qui ? Comment ? Pourquoi ? Vous saurez tout sur l'audit streté
qui vient d’étre réalisé au CHPF.

6 LE CHPF ET SES DIFFERENTS SITES

Le CHPF ce nest pas seulement le site du Taaone. Nous avons
recensé pour vous quelques uns des autres sites ou les agents du
CHPF interviennent.

8 L'ESPACE DU PERSONNEL

Toute l'info sur les nouveaux arrivants, les réussites aux concours, les
départs a la retraite...

12 LE COIN DES PROCEDURES

Tous les mois, la cellule qualité communique sur les démarches en
cours dans I'établissement : procédures, plans d’action...

14 REVUE DE PRESSE

Vous trouverez ici une sélection des principaux articles de presses

parus ces derniéres semaines.

16 LE PROGRAMME ADOSC

Les événements, festivités ou encore voyages organisés par I’ADOSC
en cette fin d'année.

EA Mag CHPf | Décembre 2017



Dossier

AUDIT SURETE

Nous sommes tous acteurs de la s(ireté

B DOSSIER
Contexte

Le centre hospitalier de Polynésie francaise voit se croiser
quotidiennement des centaines de personnes : agents, patients,
visiteurs ou encore prestataires externes. Notre établissement se
doit d’assurer la sécurité de ces personnes et de leurs biens. La
préservation des biens de I'institution et la protection de secteurs
sensibles est également indispensable. Ce sont les raisons pour
lesquelles la thématique s(ireté a été inscrite comme priorité dans
le projet d’établissement 2017-2022 et qu’un audit a été mis en
place cette année a la demande de la direction.

La méthode

Laudit sQreté a été réalisé par un auditeur externe, M. Olivier
CHEVALME, de mars a décembre 2017. Ce dernier a réalisé des
visites et s’est entretenu avec les équipes afin d’identifier les forces
et faiblesses de notre dispositif sGreté. L'étude a débuté par le
niveau-1 et s’est terminée il y a quelques jours par le niveau 3.

Nous disposons aujourd’hui d’un état des lieux complet de

LES BONS COMPORTEMENTS !

Respecter les circuits prévus (patients et personnels)

S’assurer de la fermeture des portes (ne pas emprunter les
(sor‘des de secours mais les portes de sortie classique, notam-

ment pour prendre l'air, etc.)

|74

objets de valeurs, gestion des stupéfiants, etc.)

Signaler les dispositifs défectueux ou détériorés par bon asset+

Signaler les vols par Fiche action (FEI eNNOV) pour traitement

par la qualité et la sreté

) pour intervention du service technique
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Appliquer les procédures / regles de I'établissement (dépot des

notre dispositif slreté :
- Matériel
- Procédures
- Respect des bonnes pratiques
- Fluxvisiteurs et agents

Les actions

De nombreuses actions d’amélioration ont été identifiées.
Certaines ont déja été mises en ceuvre et d'autres sont intégrées
a un plan d’action global. Il sagit notamment de :

- Laremise en état de dispositifs détériorés ou non utilisés

- Lamise en place de nouveaux matériels dans les secteurs
jugés sensibles (accés badgés, caméras de surveillance, portes
renforcés...)

- Laremise a plat des droits d’acces

- Lasensibilisation des agents aux bonnes pratiques slreté,
des présentations auront d’ailleurs lieu dans tous les services au
premier trimestre 2018.

Prestataire externe ayant réalisé I'audit sGreté

26 ans d’expérience dans le management des
risques slreté, malveillance et sécurité
Conseiller en protection défense au sein du
ministere de la défense




BEST-OF
“A NE PAS FAIRE”

Afin de pas avoir a utiliser son badge, un agent a mis
un tissu sur I'électro-aimant de la porte.

Bilan :

- Uaccés au local nest plus restreint

- Le dispositif est détérioré et nécessite un change-
ment. Le fournisseur local ayant fermé, le colt de
I'opération s’éleve a prés de 300 000XPF...

Afin d’éviter le passage d’agents ou de visiteurs par
la porte de secours, un antivol de vélo a été posé
sur une porte

Bilan :

- Ce dispositif peut impacter la sécurité des agents
et visiteurs en cas d’incendie

On constate sur cette photo que le code de ce coffre
fort n’a jamais été changé (chiffres effacés...).

Bilan:

- Jai 16 combinaisons possibles. Je peux ouvrir le
coffre et accéderace qu’ily a I'intérieur en 1 minute !

Un acces badge et... un chiffon pour bloquer la porte.

Bilan :

- Tout le monde peut accéder au vestiaire et donc a

vos affaires.
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y > Lorsque nous parlons du CHPF, nous pensons
! tous au Taaone. En réalité, les agents sont amenés
) a intervenir dans de nombreux autres lieux. Nous
avons essayé de vous en lister quelques uns.

ESIDENCE
HAMUTA

i -‘l Entrepéts
-Entrepobts — Tipaerui Papeete

4 Unités de soins
-US Tatutu — Papeari
-US Nuutania - Faa'a
-CATTP et CMP adolescents — La mission Papeete
-Locaux pédopsychiatrie — Pirae - Moorea - Rangiroa - Raiatea

!l Archives

e -Taunoa

OO

o Dépots de sang - CTS
-Afareaitu - Moorea
-Uturoa - Raiatea

Maha'ena -Taiohae - Marquises

o Hoétel des familles — Pirae

Hitia'a
ena -'g Centre de traitement des déchets
-Nivee - Papenoo

anch
nesia Au travers du réseau inter-iles, les agents du CHPF interviennent bien évidem-
ment dans de nombreuses autres iles.

u Taravao

Mitirapa .
Papeari P Tautira

Vaira'o

Tepati
Teahupo'o
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'espace du personnel

Les départs

1/ Marie Thérese VIRIAMU prend sa retraite le 30 novembre
aprés 27 ans de carriére au sein de I'établissement dont 17
passés au bloc obstétrical en tant que ASH . Elle laisse derriere
elle des regrets et plein de bons souvenirs, a ses collégues,
a Madame Sandrine ITCHNER, cadre sage-femme, qui parle
avec émotion de sa gentillesse et sa simplicité.

2/ Diana HEIMATA épse YUEN CHI POI nous quitte le 30
novembre pour une retraite bien méritée . Entrée au CHPF
en 1990 son dipldme d’Aide-Soignante en poche, elle effectue
I'intégralité de sa carriére dans le service de Néonatalogie ou
son investissement personnel et sa disponibilité sont loués.

Nous leur souhaitons une excellente retraite

Les arrivées
> Dr Robert HERVE

En provenance de Marseille , ou il exercait au pole de cancérologie du
Centre Hospitalier privé Clairval de 2010 a 2017, le Docteur Robert HERVE a
pris ses fonctions dans le service d'oncologie le 02 novembre 2017 . Apres
quinze ans d'exercice de la cancérologie dans diverses structures publiques
, semi-publiques et privées ( Institut Gustave Roussy 2003-2004 , Institut
de cancérologie Sainte Catherine en Avignon 2004-2008 , Centre régional
de lutte contre le cancer a Montpellier 2009 puis Centre Hospitalier privé
Clairval a Marseille ) il a souhaité revenir exercer en Polynésie ou il avait
effectué un premier séjour de 1995 a 1998. Ses priorités sont la coordination
de l'offre de soins en cancérologie (acteurs publics et privés) et I'égalité pour
tous en matiére de qualité et de niveau de soins, grace notamment a la
réhabilitation du programme des « chimiothérapies volantes » a I'adresse

des patients éloignés.

> Mme Anais MENGOZZI

Responsable du péle médical.

Nous leur souhaitons la bienvenue ainsi qu‘aux autres nouveaux arrivants.
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'espace du personnel

Nouveaux internes

Les nouveaux internes ont pris leurs fonctions le 02 novem-
bre lors de la traditionnelle réunion d’accueil et de présenta-
tion réunissant Monsieur René CAILLET, Directeur du CHPF,
Docteur Philippe DUPIRE, Président de la CME et responsable
pédagogique des internes, Docteur Gregory DETRUN, chargé
de cours auprés des internes de médecine générale Madame
Anais MENGOZZI, responsable du péle des Affaires Médicales
de la DRHAM. Leur nombre s'éleve a 41 et leur représentante
est Madame Caroline DELORME ( sce des Urgences).

Liste par affectation :

-Unité de Réanimation (3): BEURTON Antoine, LECONTE David
, PIQUET Elodie .

-Service de Cardiologie (1) :LEJEUNE Morgan.

-Unité de Gynécologie (2) : BOUDEBZA Alizée , HERONDELLE
Charlyne

-Service de Chirurgie Orthopédique (2) : AUBOYNEAU Gaspard
, BESNARD Marion.

-Service de Chirurgie Viscérale (2) : BENOIS Marine , SADOUN
Méryl.

-Servicede Médecine (9):BALLET Amélie (DIA), DER SARKISSIAN
Anne-Marie (GAS), GRYMOMPRE Victoria (GAS),GUERIN
Alexandre (NEU), MENDES Mickael (NEU), ROUGELOT Adrien
(MDI/HTO), ROUSSEL Justine (MDI), GONSOLIN Mailys (PNE),
PELLERIN Claire (PNE).

-Service de Néonatalogie (1) : FANNIERE Sonia .

-Service de Néphrologie (2) : BENICHOU Nicolas , CANDELA
Nelly.

-Unité d'Obstétrique (2) : MARROC Audrey , PORTMANN
Héloise.

-Unité Maxillofaciale (1) : ANSIDEI Charlotte-Mary.

-Service de Pédiatrie : (3) : COELHO Pauline , MOUSTER Axel ,
THIEFINE Marion.

-Pharmacie (2): DACOSTA-NOBLE Eléonore , FATOUX Juliette.
-Unité de Pédo-Psychiatrie (1) : SCHPIGEL Natacha.

-Unité Psychiatrie adulte (1) : ZUMBIEHL Laurent.

-Service de Radiologie (2) : NGUYEN Alexandre , MAREK Pierre.
-Unité d’'Oncologie Médicale (2) : CHARLEUX Thomas ,
LIEGEOIS Alice.

-Unité de Radiothérapie (1) : LE BIHAN Guillaume.

-Service des Urgences (4) : DELORME Caroline , GONNET
Edouard, GIBELLI Sandrine , BETITO Yohann.

Nouvelle Directrice des soins

Mme Maeva CORBAZ a été nommeée Directrice des soins Pl en septembre dernier et succede ainsi a Mme Claude COLLIOT-
FANAURA. Mme Maeva Corbaz assurera un intérim de plus de 18 mois jusqu’au retour de M. Bruno DUCLOS, parti en formation

« Directeur des soins » en métropole.

Mme Maeva CORBAZ dispose d’une feuille de route établie par le Directeur général. Trois axes majeurs y sont déclinés :
- la formalisation d’'un management fédératif des équipes paramédicales.
- larecherche et le renforcement de I'efficience des maquettes organisationnelles. Le projet et la mise en place d’Equitime|

des novembre 2017, en est la priorité.

- la contribution a la mise en ceuvre du projet d’établissement 2017-2022.
Les travaux sont initiés, les objectifs posés, le challenge est lancé...

Maeva CORBAZ - Directrice des soins

Ein '
l 'u

D
|| |

)\

Bruno DUCLOS - Lauréat du concours interne de Directeur des soins
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'espace du

nersonnel

Missions
Au CHPF, la reprographie se charge de :

-Réaliser tout, ou une partie des opérations de reproduction
de documents (prises de commande, conseil, duplication,
faconnage, ...), a partir des indications données par les services
et les impératifs de production. (Possibilité de réaliser ou
modifier la mise en forme de documents).

-Gérer les consommables

> Contréle des consommations,

> Récupération des cartouches d'encre usagées pour
en assurer le recyclage,

> Commande auprés des fournisseurs,

> Livraison aupres des services.

Compétences

Le reprographe maitrise des logiciels techniques (PAO :
Publication Assistée par Ordinateur), les matériels de la
reprographie, la colorimétrie et les techniques de reprogra-
phie numérique et analogique. Il connait également les tech-
niques de faconnage, de finition et de tirage de plan.

> Quelques chiffres :

- Plus de 2 millions de photocopies Noir&Blanc par an
soit 167.000 par mois et 5.465 par jour

- Plus de 500.000 photocopies couleur par an soit 41.667
par mois et 1.366 par jour.

La repro c'est aussi : 2 Photocopieurs monochromes, 1

photocopieuse couleur, 1 plastifieuse, 1 relieuse, 1 mas-
sicot, 1 diable, 1 chariot a roulette pour les livraisons
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Léquipe du CHPF

L'unité de reprographie est composée de deux agents, Bill et
Rio YU TIM que l'on peut facilement reconnaitre grace a leurs
tenues vertes.

PORTRAIT

Bill et Rio, pourriez-vous nous dire
quelques mots sur votre travail et ce qui
vous plait dans ce métier ?

« Nous sommes toujours intéressés par notre métier. Cela
estdi ala diversité des tdches a accomplir. Par ailleurs, nous
disposons aujourd’hui de photocopieurs a options multiples,
telles que la perforation, le pliage, pique a cheval, ... . Cela
nous permet de diriger certaines demandes vers une finition
de document, adaptée, simple et efficace ».




Vous étes ASH relevez le défi

Seules ou en équipe de 2

Tentez de gagner de nombreux lots

Le chariot des erreurs est basé sur le principe de lachambre des erreurs, formation sensibilisation
permettant de mettre les soignants en situation sous un angle ludique.

Ce concept a déja été utilisé au CHPF en 2015 et 2016 (en collaboration avec la gestion des
risques et le cesu) ainsi que dans de nombreux centres hospitaliers en métropole .1l s'integre i
dans la catégorie des « serious game » que |'on pourrait traduire par « formation ludique » car |
il s'agit bien de formation professionnelle avant tout ! Laspect jeu concours contribue a faire
rentrer les professionnels dans une émulation sans avoir le sentiment d'étre jugé.

Acti VEOH du CHPF er

A la fin de chaque séquence, un débriefing est effectué par un des membres représentant les thématiques abordées
amenant chaque agent a réfléchir a des risques qui, s'ils sont évoqués lors des formations initiales, ont tendance a se diluer
dans la pratique quotidienne.

Cette année, nous nous adressions aux ASH qui manient des produits dont l'utilisation doit étre rigoureuse dans des
environnements a fort potentiel infectieux. Cette action nous tenait particulierement a cceur car elle contribue a mettre
en avant l'aspect spécifique et indispensable d'une discipline trop souvent assimilée a une tache ménagere.

L'évenement s'est déroulé les 5 et 7 décembre de 09h a 15h00 dans les bureaux de I'EOH, les sessions durant 10 minutes
(5 minutes d'observation, 5 minutes de restitution).

Le bilan est trés positif car prés d’'une ASH sur deux ont participé a I'événement seule ou en équipe de deux.

L'ambiance était conviviale et toutes les participantes ont joué le jeu avec sérieux et détermination.

Cette année encore, nous avons fait coincider les dates avec le pot de fin d'année du CHPF afin de remettre des récompenses
offertes par 'ADOSC aux participante ayant trouvé le plus d'erreurs.

Pour notre part, nous sommes convaincus que la forme ludique aide a faire passer des messages et comptons intégrer cet
aspect aux formations plus institutionnelles proposées au cours de I'année.
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Le coin des procédures

U A

REGLEMENT INTERIEUR DES RCP (QUA-GEN-034)

Ce nouveau document vise a améliorer I'organisation des
réunions de concertation pluridisciplinaires : préparation des
dossiers, tracabilité des informations, clarification du réle du
secrétariat, identification des référentiels de prise en charge et
des référents par spécialité...

La mise en place de RCP en visioconférence est I'objectif pour
2018 et devrait faciliter les échanges avec nos partenaires du
privé.

CONDUITE A TENIR EN CAS DE DECOUVERTE FORTUITE
DE STUPEFIANTS (QUA-OPE-618)

Oups ! Vous venez de découvrir une quantité importante de
stupéfiants détenue par un patient hospitalisé et vous ne savez
comment réagir ni qui alerter.

Consultez sans tarder le document QUA-OPE-618 qui vous
indique la conduite a tenir.

PRISE EN CHARGE ALIMENTAIRE DES HYPOGLYCEMIES
DE L'ENFANT ET DE L’ADULTE DIABETIQUE (QUA-
OPE-575)

Votre patientdiabétique, enfantouadulte, estenhypoglycémie
mais il n’a pas encore de protocole personnalisé! Quel que soit
son age, quelle que soit I’heure du jour ou de la nuit, vous
saurez exactement quelle collation lui donner pour remonter
sa glycémie et ensuite la stabiliser.

™) @
ocumentaire
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Objectif :

-Faciliter les prises de
décision RCP
-Améliorer la communication
entre professionnels de
santé

-Améliorer la coordination
de la prise en charge du
patient.

Objectif : Améliorer le
circuit de destruction des
stupéfiants

Objectif : Améliorer Ia
prise en charge du patient
diabétique.

Pour en savoir plus, connectez vous sur le portail
3uallte et accédez a lintégralité de la

base
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Portail

Qualité / Gestion des risques

ETAPE 1 : Depuis le bureau de votre PC,
cliquez sur le raccourci “Portail qualité”™

ETAPE 2 : Descendez sur la page d’accueil et
accédez a toute l'information : revue de presse,

notes d'information, nouvelles procédures, newsletters...



LA REVUE
DE PRESSE®

NOVEMBRE

SCHEMA DE PREVENTION ET DE PROMOTION DE LA SANTE 2018-2022

Le Pays veille sur la bonne santé
des Polynésiens

SANTE - Le ministre de la Santé, Jacques Raynal, a présenté lors du Conseil des
ministres du mercredi 31 octobre, un schéma de prévention et de promotion de
la santé pour les années 2018-2022. Lobjectif défini est clair, mettre tout en
ceuvre pour maintenir la population polynésienne en bonne santé.

11} ieux vaut prévenir que
M guérir!” Et effective-
ment, cet adage se

révele on ne peut plus dactualité

actions sur toute la durée de la vie
comme la prévention des risques
lors de la grossesse, la promotion
dulabel Ecoles en santé,[a promo-

Tout dabord, le Pays souhaite
aider alamise en place dun envi-
ronnement favorable a la santé
afin que les choix bénéfiques a

ces jours-ci. Face aux trop nom-
breuses maladies liées au mode
de vie et 3 l'environnement, qui
pourraient pour beaucoup étre
@vitées, le Pays a décideé d'agir afin
de modifier certains comporte-

ments a risques.

Acerte fin,le Paysmeten placeun
schéma de prévention et de pro-
motion de la santé pour les cing
prochaines années. Ce schéma
montre la volonté du Pays de défi-
nir une stratégie cohérente en

matiére de prévention

Trois axes principaux ont &1é rete-
nus afin de promouvoir, protéger
etaméliorer la santé des habitants

de Polynésie francaise.

12 santé soient facilités. Ainsi, cet
axe met en avant la promotion
d'une alimentation saine et de
Lactivité physique, [a lutte contre
les facteurs de risques tels que le
tabac, lalcool, et Les addictions, et
la mise en place de programmes
d'actions pour la santé mentale,
U'hygiéne de lenvironnement, la
lutte anti-vectorielle et les mala-
dies infectieuses.

DES ACTIONS SUR TOUTE
LA DUREE DE LA VIE

Ensuite, le second axe va se
concentrer sur les quatre stades
de la vie - la périnatalité, la vie
scolaire, L3 santé au travail et la
santé des seniors. IL propose des

tion des programmes dentreprise
etadministrative active,ou encore
la prévention de 3 dépendance
des personnes dgées_

Enfin,le troisiéme axe propose de
nouveaux outils pour la promo-
tion de la santé, comme léduca-
tion thérapeutique, les activités
physiques adaptées, les nouvelles
technologies (télémédecine et
dossier médical partagé), les stra-
tégies régionales proposées par
I'Organisation Mondiale de la
Santé, et les actions de préven-
tion présentées dans le Plan can-
cer polynésien (2018-2022).

A ce schéma de référence, se rat-
tacheront notamment des plans

B

M Laccent est notamment mis sur la promotion dune alimentation saine
et de l'activité physique.

et des cadres de financement en
application des objectifs.
Pauline Stasi

d'actions pluriannuels théma-
tiques et par groupe de popula-
tion, des projets opérationnels

Développer la filiére de la prise

GREFFE : NOTRE ETABLISSEMENT AUDITE PAR 'AGENCE DE BIOMEDECINE

Deux experts de lagence de biomédecine métropolitaine étaient en mission au centre
hospitalier de la Polynésie francaise (CHPF), la semaine derniére.

Il sagit des docteurs Christian Lamotte, médecin réanimateur coordinateur, et de Jean-Noél
Sant. Ceux-ci ont, durant une semaine, évalué lactivité du don dorganes en Polynésie

francaise et délivré a lensemble des professionnels, qui collaborent a [lactivité du
prélévement, un enseignement portant sur la prise en charge du donneur.

Venu il y a dix ans pour mettre en place l'activité du don d'organes en Polynésie francaise, le
docteur Christian Lamotte sest dit trés satisfait du travail accompli par la coordination de
I'hépital.

Son confrére a également remarqué, lors de laudit, que les procédures étaient bien mises en
place, que le respect de la Iégislation était totalement conforme aux régles de bonnes
pratiques exigées par I'agence de biomédecine et que la campagne de communication sur le
don dorganes, extérieure a l'hdpital, était impressionnante.

SN y 3
Deux experts de l'agence de biomédecine, dans I'Hexagone, ont passé la semaine derniére a évaluer l'activité du don
d'organes au fenua tout en formant les professionnels de santé aux entretiens |ors d'un décés. (€ Jennifer Rofés)
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La 2e campagne de promotion du don
d'organe a eulieu du 13 au 19 novembre

Pour rappel, depuis 4 ans, ce sont 73 greffes qui ont été réalisées au CHPF, soit une vingtaine de greffes par an.
Actuellement 148 patients sont inscrits en attente d’'une greffe rénale.

Mais pour faire des greffes il faut des dons.

ON PEUT TOUS
SAUVER DES VIES...

MEME TOI

LE DON D’'ORGANES, IL FAUT EN PARLER
APARAU ANA'E !

| A CHOISIR LE DON DORGANES, CEST FAIRE LE DON DE VIE.
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