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Année du rapport : 2022      Région d’exercice : PACA 
 

1. IDENTIFICATION DE LA STRUCTURE REGIONALE D’APPUI (SRA) 
 

A. Coordonnées  
 
Nom officiel : Structure Régionale d’Appui à la Qualité et à la Sécurité des patients de la région 
PACA et de la région Corse  
 
Nom d’usage : PASQUAL 
 
Sigle : PASQUAL (PAca Sécurité QUALité) 
 
Adresse du siège social : 145 chemin du Palyvestre 83400 Hyères 
 
Téléphone siège : 04 98 08 00 80 (siège)  
Téléphone SRA : 04 91 38 32 50 
E-mail : pasqual@sraq.fr 
 
Site Internet : https://pasqual.sante-paca.fr 
 
Adresse du site :  
Hôpital de la Conception  
147 Boulevard Baille 
13 005 Marseille 
 

B. Raison Sociale 
 
Nature juridique de l’organisme : GIP (Groupement Intérêt Public) 
 
Date de création de la SRA au sein du GIP : décembre 2016 
 
Date de désignation par l’ARS PACA : décembre 2016 
Date de désignation par l’ARS Corse : octobre 2020 
 
 

C. Identification du responsable légal 
 
Nom : Bresson   
Prénom : Benoît 
Qualité : Directeur du GIP de l’IES-SUD (Innovation En Santé Sud) 
Téléphone : 04 98 08 00 80 
E-mail : directioniess@ies-sud.fr 
 
Coordonnateur de la SRA : 
Nom : GENTILE   
Prénom : Stéphanie 
Qualité : Médecin coordonnateur de la SRA - PU-PH Santé Publique 
Téléphone : 04 91 38 25 68 - E-mail : sgentile@ies-sud.fr 
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2. DESCRIPTION DES MISSIONS  
 

A. Missions dans le cadre du conventionnement de la SRA avec l’ARS 
 

• Date du conventionnement avec l’ARS PACA : décembre 2016 
• Date du conventionnement avec l’ARS Corse : 7 octobre 2020 

 
• Date d’échéance du conventionnement : tous les ans, la SRA et les ARS cosignent le CPOM 

(contrat pluriannuel d’objectifs et de moyens). 
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Synthèse des activités de la SRA pour l’année 2022 
 

Objectifs Actions Indicateurs résultats  

Qualité des 
signalements 

Poursuivre les accompagnements téléphoniques  23 accompagnements  
 

Poursuivre les accompagnements sur place 15 RMM 
+ 2 APP 

Poursuivre les formations identifiées à la suite des accompagnements 16 formations (235 professionnels formés) 
+ Élaboration du programme de formation PCA  

Analyser la pertinence des V2 et les transmettre auprès des DD Action remplacée en septembre par réunion 
bimensuelle à la suite de l’arrivée du nouveau médecin 
coordinateur du RREVA 

Accompagner les DD pour améliorer la qualité des signaux 1 réunion 

Poursuivre les revues EIGS avec l’ARS Fait bi-mensuel minimum 

Poursuivre la réalisation des fiches RETEX pour EIGS pédagogiques et outils EIGS -1 infographie RETEX sur le challenge 
-Affiche PCA 
-Fiche EIGS 

Développer des comptoirs sécurité des soins  
  

ES Sanitaire - première partie de déclaration - 31 mars 
2022 - 235 inscrits  
ES Sanitaire - deuxième partie de déclaration - 12 mai 
2022 - 232 inscrits  
 
ESSMS - première partie de déclaration - 16 juin 2022 - 
337 inscrits 
ESSMS - deuxième partie de déclaration - 30 juin 2022 - 
338 inscrits 
 
Total inscrits : 1142 inscrits 

Piloter le groupe de travail national EIGS FORAP 4 réunions FORAP HAS plénières  
1 réunion FORAP spécifique à la base de données EIGS 
FORAP 

Poursuivre l’animation du challenge sur la sécurité des patients 8 réunions FORAP spécifiques au challenge  
3 webinaires avec les professionnels inscrits au 
challenge 
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12 accompagnements individuels des structures 

Organiser la rencontre régionale sur les EAIS – 20 octobre 2022 Fait : 254 inscrits  

Nouvelle 
certification 

Soutenir les établissements sur la mise en place de la nouvelle certification  Accompagnement d’un établissement à la demande de 
l’ARS 

Poursuivre les comptoirs qualité en visio-conférence sur la nouvelle certification  
  

Travail en équipe – 7 avril 2022 – 201 inscrits  
Bloc opératoire – 9 juin 2022 – 169 inscrits 
RETEX Visite de certification – Cliniques dialyse ATUP-C – 
23 juin 2022 – 80 inscrits 

Réaliser 1 journée régionale sur la nouvelle certification  Fait : Réalisation de la journée régionale du 5 avril 2022 
sur la nouvelle certification 
265 participants, 460 inscrits 

Mettre à disposition des outils pour la mise en place de la nouvelle certification 14 Fiches mémos FORAP 
6 guides entretien TC 

Participer au groupe de travail national FORAP Certification 11 réunions FORAP  

Évaluation du 
secteur médico-

social 

Réaliser des comptoirs qualité spécifiques au secteur médico-social 
  

-Évaluation des ESSMS - 2 juin 2022 – 105 participants, 
178 inscrits  
-Méthode de l’accompagné traceur / Entretien avec le 
CVS - 13 octobre 2022 - 79 participants, 161 inscrits 

Développer les partenariats avec les établissements  
 

Réalisation d’un accompagné traceur à l’EHPAD de 
Gordes 

Mettre en œuvre l’enquête culture sécurité EHPAD (dans le cadre de l’action Forap 
nationale) 

Fait : 48 EHPAD participants  
Webinaire FORAP/HAS/DGOS 
8 GT Culture Sécurité en EHPAD  

Participer au groupe de travail FORAP médico-social 12 GT démarche qualité et gestion des risques 

Organiser les rencontres départementales du secteur médico-social 1 rencontre à Gap - 11 participants, 16 inscrits 
1 rencontre à Brignoles - 42 participants, 60 inscrits 
1 rencontre à Marseille - 37 participants, 73 inscrits  

Préparer les rencontres ARS / HAS / CREAI / SRA sur le nouveau dispositif d’évaluation 
des ESSMS 

1 réunion avec le CREAI 
1 réunion avec l’ARS PACA 

EPP Réaliser EPP sur les violences obstétricales et la bientraitance avec un établissement de 
la région (Maternité de l’Etoile) 

Fait 

Démarche 
qualité 

Implantation Do Not Disturb dans 4 services d’un établissement de la région Fait 
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Groupes de 
Travail 

régionaux 
(situations à 

risque) 
 

Poursuivre le groupe de Travail Prise en charge des Traumatisés Crâniens en région 
PACA (suite RMM) 

En cours 

Poursuivre le groupe de Travail Accouchement à Domicile avec le réseau périnatalité 
PACA Corse (suite RMM) 

Enquêtes auprès des professionnels réalisées 
Analyse en cours 
1 réunion GT complet 
3 réunions organisation 

Participer au groupe ARS concernant les chutes 5 réunions 

Élaborer une fiche de signalement spécifique pour le groupe Pass Pédiatrie national 3 réunions    
En cours  

Suivi des 
statistiques de 
signalements 

Poursuivre la saisie, le contrôle qualité  Fait 
Poursuivre l’analyse statistique sur différents supports par thématique Fait 

Formations Mettre en place 1 Webinaire PECM avec le réseau périnatalité En attente   

Communication 

Poursuivre les newsletters  4 newsletters + un billet d’humeur 
Poursuivre la mise à jour du site internet  Fait  
Poursuivre les publications LinkedIn Fait :  

89 publications en date du 28/12/2022 
1100 abonnés en date du 31/12/2022 

Poursuivre les interventions aux différentes journées du RREVA et à la demande de 
l’ARS 

Fait (identitovigilance)  

Groupe 
Expérience 

patient 

Valoriser l’enquête régionale Implication des Usagers Fait  
135 inscrits  
1 comptoir qualité  

Développer le partenariat avec France Assos Santé 1 intervention  
Participer au groupe FORAP Implication des Usagers Fait  

3 réunions (+1 décembre) 

PACTE 
Poursuivre l’accompagnement des établissements volontaires dans le cadre spécifique 
du CRM 

Fait  
8 projets en cours 
5 enquêtes CS sanitaire  

FORAP 

Poursuivre la participation au Collège Nombre de réunions 

Poursuivre la participation au groupe eForap permettant le développement d’enquêtes 
régionales et nationales  

Fait : 7 réunions  

Poursuivre la participation au groupe Forap soins primaires Fait : 2 réunions 
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HAS Participer au groupe auto-administration prise en charge médicamenteuse 
PAAM 

Fait : 15 réunions  
Guide déployé 

 
 

Demandeur  Actions Indicateurs résultats  

IRAPS  Participer au webinaire IRAPS ARS PACA sur l'accréditation et la pertinence des 
soins - 27 septembre 2022 

 

HAS / FORAP Participer au webinaire national HAS / FORAP « Événements indésirables associés 
aux soins (EIAS) : les analyser, c'est progresser ! » 

Fait : 1018 participants, 1933 inscrits 

C15/BMPM Mettre en place et animer le groupe de travail BMPM / SAMU sur la mise en place 
d’une procédure pour les traumatismes bénins 

4 réunions BMPM / SAMU 

ARS Webinaire du 24 novembre pour la SSP  180 inscrits en date du 17/11/2022 
DGOS / FORAP / 
SRA 

Opération 1 jour = 1 action pendant la semaine de la sécurité des patients   

HAS Accompagnement à la mise en place du guide PAAM  
Début de l’action fin 2022 
Réalisation 2023 

3 ES accompagnés par la SRA et L’OMEDIT = 
2 ES en PACA + 1 ES en Corse 

Almaviva 1 intervention Pasqual en CME Almaviva Fait 
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B. Autres missions de la SRA 
 
Revue bimensuelle des EIGS avec l’ARS pour l’expertise de la pertinence des déclarations et avis sur 
d’éventuels déclassements d’événements. 
Depuis septembre 2022 s’ajoute une réunion bimensuelle avec la coordinatrice du RREVA 
concernant les signalements d’évènements indésirables pour une analyse de la pertinence des 
volets 2.  
 

C. Coordination pour l’exercice des missions avec d’autres structures  
 
Concernant la région PACA, il n’y a pas d’autre SRA à la qualité et à la sécurité des patients 
conventionnée sur la région.  
PASQUAL appartient au RREVA (Réseau RÉgional de Vigilances et d'Appui) de façon règlementaire.  
 
 

3. DESCRIPTION DES RESSOURCES HUMAINES DE LA SRA 
 

A. Ressources humaines de la SRA 
 

• Composition de l’équipe opérationnelle et de l’équipe support 
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Équipe opérationnelle 
Équipe support 

Benoît BRESSON 
Directeur 

Erika BOREL 
Chargée de mission promotion de 

la communication 

Marine ROTI 
Responsable Ressources Humaines 

Audrey VERGNAL 
Assistante de gestion 

Jérémy FINEL 
Chargé de mission multimedia 

Virginie CHAON 
Assistante communication 

Infographie 

Frédéric SIMION 
Informaticien 

Support technique aux utilisateurs 

Damien BOREL  
Responsable Informatique & SSI 

Stéphanie GENTILE 20% 
Médecin coordonnateur 

Sophie TARDIEU 20% 
Chargée de mission Expérience 

Patient 

Patricia Polizzi 100%  
Référente EIGS 

Sabine BRUN 20% 
Chargée de mission qualité 

Valentine PONCET 100% 
Chargée de mission qualité 
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Présentation de l’équipe support et de l’équipe opérationnelle 

Laure Hardouin 100% 
Chargée de mission qualité  

Philippe RICHOZ 
Informaticien 

Support technique aux utilisateurs 
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Détail des qualifications de l’équipe opérationnelle :  

 
B. Ressources humaines externes à la SRA 

 
La SRA fait appel à des personnes ressources pour l’exercice de ses différentes missions, et 
notamment la réalisation des RMM et des formations.  
La SRA privilégie la pluridisciplinarité des professionnels, tant au niveau des compétences métiers 
(médecins, pharmaciens, IDE, cadres de santé, qualiticiens et directeurs) que du lieu d’exercice 
(public et privé, sanitaire et médico-social…). Les missions en lien avec la SRA se réalisent en 
complément de leur temps de travail dans leur structure d’origine.  
Les personnes ressources sont rémunérées à la mission. 
 
 
 
 
 
 

Membre Fonction 
d’origine 

Diplômes et expérience en lien avec la 
qualité et la gestion des risques 

Fonction au sein 
de PASQUAL 

%ETP 
PASQU
AL 

Période 

Gentile 
Stéphanie 

PU-PH 
Santé 
Publique 

� Aix-Marseille Université 
§ Responsable du Master qualité 

et gestion des risques en santé 
de la mention Santé publique 
depuis 2004 

§ Responsable de l’enseignement 
gestion des risques de la 2ème 
année de l’IFSI depuis 2012 

§ Responsable du DU Évaluation 
Médicale depuis 2012 

� Membre de la commission 
certification HAS depuis 2011 

� Chef du Service d’Évaluation 
Médicale dont les missions sont la 
mise en œuvre des actions 
d’évaluation, de qualité (AP-HM) 

Coordonnateur 
médical 20% 2022 

Polizzi 
Patricia 

Cadre 
supérieur 
de santé 

� Responsable qualité et gestion des 
risques pour la Coordination 
Générale des soins (AP-HM) 

� Formatrice gestion des risques AP-
HM et IFSI 

� DU gestion des risques (2010), 
Faculté de Nîmes 

Chargée de 
mission 
accompagnements 
EIGS 

100 %  2022 

Tardieu 
Sophie  

PH Santé 
Publique 

� PH au sein de service d’Évaluation 
Médicale depuis 2000 (AP-HM) 

Chargée de 
mission Expérience 
Patient, PACTE, 
Certification 

20% 2022 

Poncet  
Valentine 

Ingénieur 
qualité 

� Master Qualité et gestion des 
risques en Santé Aix-Marseille 
Université 

Chargée de 
mission qualité 100% 2022 

Hardouin 
Laure 

Ingénieur 
qualité 

� Master Encadrement des 
organisations de santé Aix-Marseille 
Université 

Chargée de 
mission qualité et 
communication 

100% 2022 

Brun 
Sabine IDE 

� Master Qualité et gestion des 
risques en Santé Aix-Marseille 
Université 

Chargée de 
mission qualité  20% 2022 
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Représentation cartographique des 22 personnes ressources en fonction de leur département 
d'origine :  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Liste des 22 personnes ressources inscrites, avec leurs professions :  
 

BENZAKEN Sylvia : Praticien Hospitalier (PH) 
au CHU de Nice 

CRESCI Laurent : Cadre supérieur de santé, 
gestionnaire des risques 

CURTI Christophe : PH pharmacien à l’AP-HM DE MALLMANN Sophie : Médecin coordinateur 
gériatre 

DURBEC Thierry : Infirmier Qualité FAYOL Laurence : PH, Pédiatre 
GERBER Pauline : Responsable Qualité GIANGUALANO Jean-Marc : Directeur adjoint – 

Qualité, gestion des risques et communication 
GRANIER Isabelle : Praticien-Hospitalier, 
Anesthésiste Réanimateur 

LE CHARTIER Marc : Directeur 

LEFEVRE Raphaël : PH gestionnaire qualité et 
GDR 

MADDALENA Philippe : Directeur 

MEAILLE Florence : Médecin coordinateur 
gériatre 

MORATI Nicole : PH, DIM & Hygiène 

NOUGUIER Philippe : PH, Anesthésiste 
Réanimateur 

ORTS Choumicha : Ingénieur Qualité 

PALE Émeline : Ingénieur Qualité PORTIGILIATTI Pierre : Directeur 
 

REYNAUD-DEFORGES Sabrina : Médecin 
Anesthésiste Réanimateur 

RODIER Jean-Gilles : Médecin Chirurgien viscéral 

SHOJAI Raha : Gynécologue-obstétricien SZEKELY Carol : Médecin coordinateur gériatre 
 
 
 

1 Médecin 
1 Directeur  
1 Qualiticien 

3 Médecins 
1 Directeur 
1 Cadre de santé  
1 IDE 
1 Qualiticien 
 

4 Médecins 
2 Directeurs 
1 Pharmacien 
1 Qualiticien 

1 Médecin 

2 Médecins 

1 Médecin 
hors région 
PACA-Corse 
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4. ACTIVITE ANNUELLE SUR L’ANALYSE DES ÉVENEMENTS INDESIRABLES GRAVES 
LIES AUX SOINS (EIGS)  

 
A. Accompagnement à l’analyse des causes profondes 

 
Schéma représentant la gestion d’une demande d’accompagnements EIGS 
Une charte de confiance est signée entre la SRA et l’établissement demandeur à chaque demande 
d’accompagnement.  
Pour donner suite à chaque accompagnement / appui RMM, un rapport est rédigé par la SRA, validé 
par l’équipe et envoyé à l’établissement (charte en annexe 2). 
 

 
 
 
Durée des interventions pour chaque catégorie d’accompagnement : 

• Par téléphone entre 3 heures et 10 heures  
• Sur site environ 40 heures 

La méthode utilisée lors des accompagnements est la méthode ALARM. 
 
 
Sur l’année 2022, 38 accompagnements au total ont été réalisés, dont 23 à la demande de l’ARS 
(60,5%). 
11 accompagnements ont été réalisés dans le secteur médico-social (29%) et 27 dans le secteur 
sanitaire (71%). La majorité des accompagnements concernent le secteur privé (68%). 
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Le tableau ci-dessous présente les demandes d’accompagnements reçues et les réponses apportées ainsi que les modalités d’accompagnement réalisées en 2022 
 

Type accompagnement  
Niveau 
d'accompagnement Dpt Typologie EIGS À la demande de  

Secteur de 
l'établissement  

Précision sur le 
secteur de 
l'établissement  

Type 
d'établisseme
nt  

Appui téléphonique V2 Bis 13 Retard prise en charge ARS Sanitaire MCO Public 
RMM Appui RMM 13 Retard prise en charge ARS Sanitaire MCO Public 
RMM Appui RMM 13 Défaut de prise en charge Établissement Sanitaire Santé Mentale Privé 
RMM Appui RMM 13 Geste technique paramédical ARS Sanitaire SSR Privé 
Appui téléphonique Appui RMM 13 Erreur médicament Établissement Médico-social Handicap Privé 
RMM Appui RMM 13 Défaut de prise en charge Établissement Sanitaire MCO Privé 
Appui téléphonique V2 Bis 06 Défaut de prise en charge ARS Sanitaire SSR Privé 
Appui téléphonique V2 Bis 13 Geste technique paramédical ARS Sanitaire MCO Privé 
Appui téléphonique V2 Bis 13 Acte de chirurgie ARS Sanitaire MCO  Public 
Appui téléphonique Non EIGS 83 NA (tentative de suicide) Établissement Sanitaire SSR Public 
Appui téléphonique Non EIGS 06 NA (agression entre usagers)  Établissement Médico-social EHPAD Privé 
Relecture V2 Avis V2 06 Chute Établissement Sanitaire SSR Privé 
Appui téléphonique Avis V2 13 Chute ARS Médico-social EHPAD Privé 
Appui téléphonique V2 Bis 04 Défaut de prise en charge ARS Médico-social EHPAD Privé 
Appui téléphonique V2 bis 06 Défaut de prise en charge ARS Sanitaire SSR Privé 
RMM Appui RMM 83 Défaut de diagnostic ARS Sanitaire MCO Public 
RMM Appui RMM 13 Fausse route  Établissement Médico-social Handicap Privé 
Appui téléphonique Non EIGS 83 NA (malveillance/maltraitance)  ARS Sanitaire SSR Privé 
Appui téléphonique  V2 bis 13 Chute ARS Médico-social EHPAD Privé  

RMM Appui RMM 83 
Procédure médicale en urgence 
(exemple soins critiques) ARS Sanitaire MCO Public 

Appui téléphonique Appui téléphonique 04/05 
Procédure médicale en urgence 
(exemple soins critiques) Établissement Sanitaire MCO Public 

RMM Appui RMM 83 Défaut de diagnostic ARS Sanitaire MCO Public 
RMM Appui RMM 83 Défaut de prise en charge ARS Sanitaire MCO Public 
RMM Appui RMM 13 Acte obstétrique Établissement Sanitaire MCO Privé 
Appui téléphonique V2 Bis 13 Geste technique paramédical ARS Sanitaire MCO Privé 
RMM Appui RMM 06 Retard prise en charge ARS Médico-social Handicap  Privé 
REX Non EIGS 83 NA (panne informatique)  Établissement NA NA NA 
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APP APP 13 NA (contention)  ARS Médico-social EHPAD Privé 
REX Appui RMM 13 Cluster COVID ARS Sanitaire SSR Privé 
RMM Appui RMM 13 Erreur médicament ARS Sanitaire MCO/BPM/C15 Public 
Appui téléphonique V2 13 NA ARS Sanitaire SSR Privé 
Appui téléphonique V2 Bis 06 Acte de chirurgie ARS Sanitaire MCO Privé 
Accompagnement 
signalement EIGS Non EIGS 04 Violences Établissement Médico-social EHPAD Privé 
Appui téléphonique Avis avant V1 13 Défaut de diagnostic Établissement Médico-social Handicap Privé 
Appui téléphonique Non EIGS 06 NA (agression de personnel) Établissement Sanitaire MCO  Public 
Appui téléphonique Avis V2 13 Erreur médicament Établissement  Sanitaire SSR Privé 

RMM Appui RMM 84 
Acte de radiologie 
interventionnelle ARS Sanitaire CLCC Privé  

Appui téléphonique Avis avant V1 05 Chute Établissement Médico-social EHPAD Privé 
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Bilan des 15 RMM accompagnées par PASQUAL en 2022 
  

Nature 

1
1
1
1
1
1

2
2
2

3

Acte de radiologie interventionnelle
Acte obstétrique

Cluster COVID
Fausse route

Geste technique paramédical
Procédure médicale en urgence (exemple soins…

Défaut de diagnostic
Erreur médicament

Retard PEC
Défaut de PEC

1
1
1
1
1
1
1

2
2
2
2

Erreur de diagnostic
Erreur de préparation ou de dose…

Erreur diagnostic
Non réalisation d'une surveillance clinique

Prescription d'un traitement inapproprié
Retard dans la mise en œuvre d'un acte

Retard dans la mise en œuvre d'un examen
Erreur lors d'un acte

NA
Non réalisation d'un acte indiqué

Non réalisation d'une action de prévention

46%
62%

85%
92%

85%
85%

92%

au contexte institutionnel
à l'organisation et au management

à l'environnement de travail
à l'équipe

aux professionnels
aux tâches à accomplir

aux patients
Facteurs liés 

1

2

3

5

7

9

14

Nouvelle organisation

Sensibilisation

Evaluation/Audit

Nouvelle pratique

Organisation échange interétablissement…

Formation

Formalisation procédure

Causes immédiates identifiées 

Causes profondes identifiées 

Types d’actions mises en place 

2022 
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Estimation de la durée totale des accompagnements EIGS :  

• 15 RMM sur site correspondent à 600 heures de travail, soit 17 semaines de travail annuel, 
soit 4,25 mois  

• 23 accompagnements téléphoniques, soit 150 heures, soit 4,3 semaines  
→ La mission accompagnement correspond à environ 5,3 mois de travail effectif par an. 
Sur l’année 2022, les accompagnements étaient répartis comme suit : 
nRMM sur site  
nAccompagnements téléphoniques 
 

Janvier Février Mars Avril Mai Juin Juillet Août Septembre Octobre Novembre Décembre 
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Accompagnements EIGS réalisés depuis 2017 (en chiffres cumulés) 
 

 
 
Une enquête satisfaction est envoyée à l’établissement lorsque l’accompagnement par la SRA est 
clôturé. Les résultats de cette enquête sont disponibles en annexe 3.  
 
→ 100% des établissements se disent satisfaits de l’accompagnement réalisé par PASQUAL 
 
 

B. Bilan de signaux au niveau régional 
 
La SRA réalise à minima un bilan par an des EIGS.  
Les bilans annuels sont tous accessibles sur notre site internet :  
https://pasqual.sante-paca.fr/signalements/bilan-eigs-region-paca/ 
 
Pour réaliser ce bilan : 

1) Saisie des EIGS reçus sur un formulaire spécifique. Lors de cette saisie, les évènements sont 
recodés afin de produire des statistiques. Les principales variables recodées sont la nature 
de l’événement, la cause immédiate, l’évitabilité selon la SRA, le plan d’actions 
d’amélioration (environ 30 min pour 1 EIGS V1 + V2) 

 
2) Création d’une base de données avec les V1 et V2 et associations des volets (environ 

2h/mois) 
 

3) Analyse statistique (environ 14h)  
 
Évolution du nombre de déclarations en PACA depuis l’ouverture du portail en mars 2017 
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Nature des événements indésirables graves associés aux soins reçus sur le portail national en 
PACA en 2022 

 
 

C. Groupe de travail national analyse des EIGS 
 

Participation à l’analyse des EIGS nationaux pour la HAS. Au cours de l’année 2022, 29 EIGS ont été 
analysés.  
 

D. Formations 
 
En 2022, 16 formations ont été réalisées par PASQUAL et 235 professionnels ont été formés.  
 
Figure 1. Formations réalisées et professionnels formés depuis 2017 (en fréquence cumulée).  
 

 

0,3%

0,3%

0,3%

0,6%

0,6%

1,0%

1,3%

1,3%

2,5%

2,5%

2,9%

4,4%

7,9%

11,4%

13,0%

13,3%

18,1%

18,1%

Acte de radiologie

Acte de radiologie interventionnelle

Produits de santé et dispositifs médicaux

Actes invasifs paramédicaux

Infection associés aux soins

Malveillance/maltraitance

Acte d'anesthésie

Geste technique paramédical

Acte invasifs médicaux hors chirurgie

Fugue

Fausse route

Décès inexpliqué/ aléas

Procédure médicale en urgence (exemple soins critiques)

Suicides et TS

Médicaments (ou lié au circuit)

Acte de chirurgie

Chute

Défaut de PEC

2 15 27 33 49 6543

140

350 383

549

784

2017 2018 2019 2020 2021 2022

Formations réalisées Personnels formés



 

21 

 
 
Une enquête satisfaction est remplie à la fin de la formation. Les résultats de cette enquête sont 
disponibles en annexe 4.  
→ 99% des professionnels étaient globalement satisfaits de la formation 
 

1. Élaboration du programme de formations 2022 
 
En considération du contexte sanitaire évolutif, PASQUAL a proposé aux établissements 
uniquement des formations sur demande, afin de s’adapter au mieux aux établissements et à leurs 
contraintes de temps, de ressources et aux modalités envisageables (visioconférence ou présentiel). 
Pour cela, l’établissement prend contact avec la SRA et remplit un cahier des charges (cf annexe 5). 
 
En association avec l’OMEDIT, PASQUAL a également élaboré une formation sur l'utilisation d'une 
pompe PCA ("Patient Controlled Analgesia", ou ACP en français « Analgésie Contrôlée par le 
Patient »), en complément de l’affiche partagée.  
 

2. Formations réalisées en 2022 
 
Les formations réalisées sont présentées dans le tableau suivant.
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Tableau récapitulatif des 16 formations réalisées en 2022 
 

Date  Demandeur Formateur Dpt Thème formation  Durée/Format 

Formatio
n suite à 
un signale 
ment 

Secte
ur 

Nombre 
de 
partcipa
nts M

éd
ec

in
 

Ph
ar

m
ac

i
en

 
ID

E/
Ca

dr
e 

de
 

sa
nt

é  
AS

 

Q
ua

lit
ic

ie
n  Di

re
ct

eu
r  

Au
tr

es
 

24/02 Établissement 
PASQUAL + 
PR 6 Formation Médicament à risque 

1 journée, 
présentiel  Non S 16 1 1 13    1 

28/02 ARS PASQUAL 83 Sensibilisation RMM 3h, présentiel  Non S 9 5  1  2 1  

24/03 Établissement PASQUAL 13 Gestion des risques 
1 journée, 
présentiel  Non S/MS 14 7 1 3  2  1 

28/03 Établissement PASQUAL 83 Do not disturb 2h, visio Non S/MS 23  1 10 5 1 1 5 
27/04 Établissement PASQUAL 13 Signalement EIGS 2h, visio Non S 33 30    2 1  
28/04 Établissement PASQUAL 13 Signalement EIAS 3h, présentiel  Non MS 7   2 5    
05/05 Établissement PASQUAL 13 Signalement EIAS 3h, présentiel  Non MS 6   1 5    
14/06 Établissement PASQUAL 5 Signalement EIAS 3h, visio Non MS 9      2 7 
17/06 Établissement PASQUAL 5 Signalement EIAS 3h, visio Non MS 22      22  

06/09 ARS PASQUAL 13 
Sensibilisation Top Management 
Analyse EIAS 3h, présentiel  Non S 6 1 1 2  1 1  

27/09 Établissement PASQUAL 13 Présentation SRA/Signalement EIAS 3h, visio Non S 8      8  

08/11 Établissement PASQUAL 
Inter-
dpt Signalement V1 EIGS 3h, visio Non MS 24      24  

10/11 ARS PASQUAL 13 Signalement EIAS 3h, présentiel  Non S 10  1 6 2 1   

22/11 Établissement PASQUAL 
Inter-
dpt Signalement V2 EIGS  3h, visio Non MS 24      24  

30/11 Établissement PASQUAL 13 Signalement V1/V2 EIGS 
1 journée, 
présentiel  Non S 12      12  

13/12 Établissement PASQUAL 
Inter-
dpt Atelier remplissage V1/V2 alarm 

2 x 3h, 
présentiel  Non MS 12 2  4   5 1 

    Total nombre d’heures de formation 61h (9 jours)   Total 235 46 5 42 17 9 101 15 



 

23 

E. Retours d’expérience et rencontres régionales 
 

1. Newsletters 
 
Lors de cette année 2022, la SRA a réalisé 4 newsletters, parues en janvier, avril, juillet et septembre. Elles 
sont disponibles en annexes 6, 7, 8 et 9.  
Un billet d’humeur a également été diffusé en juillet, disponible en annexe 10.  
 

2. Communication Linkedin 
 
En 2022, la SRA PASQUAL a publié 89 posts sur sa page Linkedin : PASQUAL - Structure Régionale d'Appui 
PACA CORSE. 
 
Fin décembre 2022, la SRA comptait 1100 abonnés Linkedin. 
  

Évolution du nombre d’abonnés à la page PASQUAL 

 
 

3. Communication et journée régionale  
 

Date  Thème Périmètre Lieu Organisateur Nb 
d'inscrits 

05/04/2022 
Journée régionale  
Nouvelle certification 
HAS  

Région 
PACA-Sud 

Marseille + 
visio 

PASQUAL en 
association avec HAS / 

ARS PACA / FAS 
460 

27/04/2022 Almaviva : présentation 
de la SRA en CME 

CME 
Almavia 
PACA & 
Corse  

visio Almaviva et Pasqual NA 

15/06/2022 

Rencontre 
départementale dédiée 
au secteur médico-
social 

PACA Gap IESS et Pasqual  16 

21/06/2022 

Événements 
indésirables associés 
aux soins (EIAS) : les 
analyser, c'est 
progresser ! 

National Webinaire HAS / FORAP / Qualirel 
/ Pasqual 1 933 
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7

25

33 34
39

48

2017 2018 2019 2020 2021 2022

27/06/2022 

Rencontre 
départementale dédiée 
au secteur médico-
social 

PACA Brignoles IESS et Pasqual  60 

29/06/2022 

Rencontre 
départementale dédiée 
au secteur médico-
social 

PACA Marseille IESS et Pasqual  73 

27/09/2022 

Webinaire IRAPS ARS 
PACA sur l'accréditation 
et la pertinence des 
soins  

PACA Webinaire SG : intervenante   

20/10/2022 Journée régionale EIAS PACA Webinaire PASQUAL 255 

24/11/2022 Webinaire culture 
sécurité  PACA Webinaire RREVA / PASQUAL 204 

 
 
Figure 2. Actions de communication réalisées depuis 2017 (en fréquence cumulée) 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

F. Autres actions liées aux signalements et à l’analyse des EIGS  
 

1. Élaboration d’une fiche synthétique du type d’événement à déclarer sur le portail  
 
Au cours de l’année 2022, PASQUAL a produit 1 fiche récapitulative des évènements à déclarer sur le 
portail. Cette fiche a été diffusée aux établissements de la région et sur notre site internet. Elle est 
disponible en annexe 11. 
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2. Réalisation de comptoirs sécurité 

 
Élaboration de comptoirs sécurité sur le signalement des EIGS, à destination du secteur sanitaire (Décret n° 
2016-1606 du 25 novembre 2016 relatif à la déclaration des événements indésirables graves associés à des soins et 
aux structures régionales d'appui à la qualité des soins et à la sécurité des patients) et à destination du secteur 
médico-social (Décret n° 2016-1606 du 25 novembre 2016 relatif à la déclaration des événements indésirables 
graves associés à des soins et aux structures régionales d'appui à la qualité des soins et à la sécurité des patients et 
décret n° 2016-1813 du 21 décembre 2016 relatif à l'obligation de signalement des structures sociales et médico-
sociales) 
 

Dates Actions Indicateurs de résultats 
(Nombres d’inscrits) 

31/03/2022 Signalement des EIGS : première partie de déclaration (volet 1) – 
sanitaire 

235 

12/05/2022 Signalement des EIGS : deuxième partie de déclaration (volet 2) 
– sanitaire 

232 

16/06/2022 Signalement des EIGS : première partie de déclaration (volet 1) – 
médico-social 

337 

30/06/2022 Signalement des EIGS : deuxième partie de déclaration (volet 2) 
– médico-social 

338 

 TOTAL 1142 
 
 

3. Élaboration d’une affiche pédagogique pour éviter les erreurs médicamenteuses lors de l'utilisation d'une 
pompe PCA (Patient Controlled Analgesia) 

 
Pour répondre aux erreurs récurrentes d'erreurs médicamenteuses déclarées sur le portail national lors de 
l'utilisation d'une pompe PCA, la SRA PASQUAL et l'OMEDIT PACA Corse se sont associés pour proposer un 
document pédagogique, synthétique et axé sur les points essentiels à connaître et à surveiller. 
Cette affiche, « Comment éviter les erreurs ? », à destination de l'ensemble des professionnels habilités et 
susceptibles d'utiliser une pompe PCA, a été diffusée par mail et sur notre site internet. Elle est disponible 
en annexe 12. 
 

4. Élaboration d’outils de sensibilisation aux signalements des EIGS en collaboration avec le réseau périnatalité 
 
Au cours de l’année 2022, PASQUAL a produit 1 infographie RETEX sur un EIAS du challenge FORAP 
« ensemble agissons pour la sécurité des patients ».  
Le RETEX, « Un tube sanguin mal identifié et le bloc est retardé » est disponible en annexe 13. 
 
 

5. Actions lors de la semaine sécurité patients (21 au 25 novembre 2022) 
 
En partenariat avec la FORAP et la DGOS, la SRA PASQUAL a mis en oeuvre l’opération 1 jour = 1 action.  

• Jour 1, lundi 21 novembre : diffusion sur Linkedin  et sur le site internet de l’affiche « Astuce : comprendre 
la définition d’un EIGS » 

• Jour 2, mardi 22 novembre : diffusion sur Linkedin  et sur le site internet des méthodologies et outils 
« Analyse d’un EIAS » 

• Jour 3, mercredi 23 novembre : diffusion sur Linkedin  et sur le site internet de l’infographie RETEX 
pédagogiquesur l’événement indésirable analysé par le gagnant 2021 du challenge  
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• Jour 4, jeudi 24 novembre : diffusion sur Linkedin  et sur le site internet des outils et d’une vidéo sur la 
réalisation du plan d’action  
Webinaire en collaboration avec le RREVA sur la culture du risques, disponible sur notre site internet : 180 
inscrits 

• Jour 5, vendredi 25 novembre : diffusion sur Linkedin  et sur le site internet des outils FORAP et HAS : 
« Annonce des dommages associés aux soins » 

 
En parallèle, le 18 octobre 2022, la SRA lance la seconde édition du challenge « Ensemble agissons pour 
la sécurité des patients », l’occasion pour les professionnels de sélectionner un EIAS et de l’analyser en 
équipe (46 inscrits). 
 

G. Conclusion : Groupe de travail issus de signalements sur le portail national  
 
A la suite de certains EIGS, et en regard du risque, la SRA a mis en place au niveau régional un groupe de 
travail régional pluridisciplinaire sur la thématique de l’accouchement à domicile (AAD). 

 
Ce groupe de travail (GT) est soutenu par l’ARS (dont les délégations 06 et 13) et réalisé en collaboration 
avec le réseau de périnatalité Méditerranée et la SRA PASQUAL. 
Le périmètre du GT porte sur les accouchements à domicile programmés et non programmés. 
 
Une enquête régionale auprès des professionnels (maternité, SAMU/SMUR, professionnels de ville) a été 
réalisée. Les résultats sont en cours d’étude pour 2023.   

Nombre d’AAD/lieu/département et/ou région des AAD les plus fréquents 
Raisons d’un AAD programmé… 
 

Les prochains objectifs sont les suivants :  
• étudier l’offre de soins (ratio nombre d’accouchements/maternité, SF libérales/région ou 

département), 
• définir le contour réglementaire, les responsabilités pénales et/ou morales lors d’un AAD 

programmé, 
• rédiger une cartographie des risques et proposer des pistes d’actions d’amélioration, 
• réaliser des patients traceurs/parcours traceurs. 
 

o La réunion du 16 mars a réuni les acteurs suivants :  
§ gynécologues-obstétriciens du réseau, 
§ pédiatres du réseau, 
§ référent périnatalité ARS, 
§ représentants SAMU 06 et 13, 
§ sages-femmes du réseau, 
§ sages-femmes libérale, 
§ sages-femmes établissements de santé,  
§ SRA PASQUAL. 
 

Plan d’actions et perspectives 
• Réaliser une enquête régionale (évaluation des demandes et des besoins de chaque acteur). 

Trois populations :  
o SAMU 
o Maternité, néonatalogie, plateaux techniques - organisation des espaces physiologiques  
o SF libérales 
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• Mettre en place plusieurs patients traceurs (1 sur l’AAD programmé, 1 inopiné, 1 avec intervention 
du C15). 

• Mise en place de formations pour les sage-femmes et les médecins généralistes. 
• Intégrer des indicateurs AAD dans les maternités (nombre, type, …). 
• Envisager une prise en charge autre que le SAMU (si son intervention n’est pas nécessaire)  

Exemple : convention ambulance privée. 
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5. AUTRES ACTIVITES ANNUELLES DE LA SRA PAR THEMATIQUES   
(Sous-chapitre par thématique avec la description des actions menées) 
 

A. Nouvelle Certification HAS 
 
 

À la suite de la mise en place de la nouvelle certification HAS, PASQUAL a développé, en collaboration avec le CCECQA (SRA Nouvelle-Aquitaine), des 
comptoirs qualité dédiés. Le support de présentation du comptoir, le replay et un questionnaire de satisfaction sont envoyés aux participants puis 
publiés sur le site internet Pasqual. Les résultats des questionnaires de satisfaction de l’ensemble des comptoirs sont disponibles en annexe 14 (temps 
de travail pour 1 comptoir estimé à 20h). 
 
 

Dates Actions Indicateurs de résultats 
(Nombres d’inscrits) Mission 

07/04/2022 Travail en équipe  201 Présentation des 
attendus par 
thématique et RETEX 

09/06/2022 Bloc opératoire 169 
23/06/2022 RETEX visite de certification Clinique ATUP-C  80 
 TOTAL 451  

 

Actions Mission Secteur Stade de réalisation Indicateurs de 
résultats 

 

M
iss

io
n 

1 

M
iss

io
n 

2  

Sa
ni

ta
ire

 

M
éd

ic
o-

so
ci

al
 

Am
bu

la
to

ire
   

Accompagner un CH de 
la région à la mise en 
place de la certification 
à la demande de l’ARS 
PACA 

  

X   

2 réunions    
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B. Nouveau dispositif d’évaluation de la qualité des ESMS 
Suite à la mise en place du niveau dispositif d’évaluation des établissements et services sociaux et médico-sociaux de la HAS, PASQUAL a développé, 
des comptoirs qualité dédiés au secteur. Le support de présentation du comptoir, le replay et un questionnaire de satisfaction sont envoyés aux 
participants puis publiés sur le site internet Pasqual. 
Les résultats des questionnaires de satisfaction de l’ensemble des comptoirs sont disponibles en annexe 14 (temps de travail pour 1 comptoir estimé 
à 20h). 
 
 

Dates Actions Indicateurs de résultats 
(Nombres d’inscrits) Mission 

02/06/2022 Évaluation des ESSMS  178 Présentation des 
attendus par 
thématique  

13/10/2022 Méthode de l’accompagné traceur/Entretien CVS 161 

01/12/2022 Présentation de la SRA PASQUAL à destination des établissements et services 
médico-sociaux accueillant des personnes en situation de handicap avec l’ARS 

42 Présentation SRA 

 TOTAL 381  
 

Actions Mission Secteur Stade de réalisation Indicateurs de 
résultats 

 

M
iss

io
n 

1 

M
iss

io
n 

2  

Sa
ni

ta
ire

 

M
éd

ic
o-

so
ci

al
 

Am
bu

la
to

ire
   

Réaliser d’un 
accompagné traceur 
dans un EHPAD 

Réaliser d’un 
accompagné traceur 
dans un EHPAD 

 
 X  

Fait Accompagné 
traceur réalisé    
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C. FORAP 
 
Des actions sont réalisées au niveau national en lien avec la FORAP et la HAS notamment sur la thématique des EIGS, de la nouvelle certification et 
du partenariat patient.  

Actions Mission Secteur Stade de réalisation Indicateurs de 
résultats 

 

M
iss

io
n 

1 

M
iss

io
n 

2  

Sa
ni

ta
ire

 

M
éd

ic
o-

so
ci

al
 

Am
bu

la
to

ire
   

Coordination du 
Groupe de travail (GT) 
EIGS FORAP 

Organiser les rencontres 
et animer le groupe de 
travail EIGS FORAP 

Développer des outils 
communs aux SRA pour les 
bilans annuels des EIGS 
 
Élaboration et développement 
du challenge « Ensemble, 
agissons pour la sécurité des 
patients » proposé aux 
établissements de la région 
PACA lors de la semaine 
sécurité des patients 

X X X 

4 réunions générales  
+ 
8 réunions centrées sur 
le challenge  
 
3 réunions 
accompagnement des 
établissements, inscrits 
au challenge, à l’analyse 

1 base de données 
« EIGS 
accompagnés » 
commune aux SRA 
46 inscrits au 
challenge en 2022 

Participation au GT 
FORAP Certification : 
relecture documents, 
développement d’outils 
à destination des 
établissements 

Développer des outils 
pour la mise en œuvre 
de la certification :  
- Outil Excel 

opérationnel à 
destination des 
professionnels des 
établissements de 
santé, pour 
s’approprier le 

 

X   

11 réunions  MAJ de l’outil 
Excel 
 
5 Fiches mémos 
FORAP sur les 
critères impératifs, 
dont la production 
et la relecture des 
fiches mémos sur 
les critères 3.2-06 
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nouveau manuel de 
certification 

- Fiches mémos + maj 
des fiches mémos  

(Lutte contre la 
maltraitance) et 
1.2-01 (Dignité) 
 

Participation au GT 
FORAP Implication 
Usagers  

Valoriser l’enquête 
participation des 
usagers, création du 
rapport national 
 

Échanger des outils de recueil 
l’expérience patient  

X X  

4 réunions  

Participation aux 
collèges de la FORAP 

Politique FORAP  X X X 9 réunions   

Participation au groupe 
de travail eFORAP 

Mettre à disposition des 
établissements des 
enquêtes en ligne 

Transférer des outils EPP 
régionaux sur la nouvelle 
plateforme 

X X X 
6 réunions  

Participation au groupe 
de travail médecine de 
ville 

Réaliser le bilan de 
l’existant en région 

Développement outil adapté 
au secteur ambulatoire   X 

2 réunions  

Participation au GT 
Médico-social 

Préparation au nouveau 
référentiel de 
certification des 
établissements MS 

Diffusion de l’enquête Culture 
sécurité en EHPAD  X  

Fait  
48 EHPAD inscrits 
 

10 réunions groupe 
général 
+ 8 réunions CS 
EHPAD 
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D. Groupes de travail régionaux 
 

Actions Mission  Secteur Stade de réalisation Indicateurs 
de résultats 

 

M
iss

io
n 

1 

M
iss

io
n 

2  

 Sa
ni

ta
ire

 

M
éd

ic
o -

so
ci

al
 

Am
bu

la
to

ire
   

GT Réseau périnatalité La SRA est membre du 
bureau du réseau de 
périnatalité (secrétaire 
générale du réseau) 

Participation au GT 
eParcours 
périnatalité 
Thématique traité : 
EIGS en lien avec la 
périnatalité  
Identitovigilance  
AAD 

 

X   

1 réunion du bureau du 
réseau tous les 15 jours   
 

 

C15/BMPM Mettre en place et 
animer le groupe de 
travail BMPM/SAMU sur 
la mise en place d’une 
procédure pour les 
traumatismes bénins 

  

X   

4 réunions  

Omédit PACA Corse Accompagnement à la 
mise en place du guide 
PAAM 

  
X X  

En cours 1 réunion 

Participation comité de 
pilotage du Plan régional 
antichute des personnes 
âgées ARS/CRES 

État des lieux régional de 
l’existant concernant les 
chutes et leurs 
préventions 

Co construction du 
plan régional anti-
chute 

Rédaction du plan 
régional anti-
chute X X X 

En cours 5 réunions 
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E. Groupe de travail nationaux avec la HAS 
 

Actions Mission Secteur Stade de 
réalisation 

Indicateurs 
de 

résultats 
 

M
iss

io
n 

1 

M
iss

io
n 

2  

M
iss

io
n 

3  
 Sa

ni
ta

ire
 

M
éd

ic
o -

so
ci

al
 

Am
bu

la
to

ire
 

  

GT HAS : auto-
administration 
médicament 

Participation au GT national en vue 
de modification du décret du 6 avril 
2011 

Étude et analyse 
des documents 
reçus  

Participation à la 
rédaction des 
documents finaux (guide 
et supports) 

X X X 

 15 
réunions  
Guide 
déployé 

Rédiger une 
note à publier 
dans le rapport 
annuel sur les 
EIGS 

Publier dans le retour d’expérience 
national de la HAS « Bilan national 
des activités en lien avec les EIGS des 
structures régionales d’appui en 
2021 » 

 

 X X 

 X Terminé Newsletter 
publiée 
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F. Partenariat 
 

Actions Mission Secteur Stade de 
réalisation 

Indicateurs 
de 

résultats 
 

M
iss

io
n 

1 

M
iss

io
n 

2  

M
iss

io
n 

3  
 Sa

ni
ta

ire
 

M
éd

ic
o -

so
ci

al
 

Am
bu

la
to

ire
 

  

France Assos 
Santé (FAS) 

Conventionnement entre 
FAS PACA et la SRA 
PASQUAL pour élaboration 
d’un travail commun 

Intervention de la SRA 
lors d’une journée FAS 

 

X X X 

1 intervention 
réalisée 

 

 
G. PACTE  

 

Actions Mission Secteur Stade de réalisation Indicateurs de 
résultats 

 

M
iss

io
n 

1 

M
iss

io
n 

2  

Sa
ni

ta
ire

 

M
éd

ic
o -

so
ci

al
 

Am
bu

la
to

ire
   

Répondre aux demandes des 
établissements sur la mise en 
place d’un PACTE 

Former les 
établissements au 
CRM  

 
X   

8 demandes de PACTE en cours 
en région PACA 
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H. Expérience Patient 
 

Actions Mission Secteur Indicateurs 
de résultats 

 

M
iss

io
n 

1 

M
iss

io
n 

2  

M
iss

io
n 

3  
 Sa

ni
ta

ire
 

M
éd

ic
o -

so
ci

al
 

Am
bu

la
to

ire
 

 

Valoriser 
l’enquête inter-
régionale sur 
l’implication des 
usagers au sein 
des 
établissements 
de santé 

Communication sur l’enquête 
et ses objectifs aux 
établissements de la région 

  X X  1 webinaire 
de 
présentation 
réalisé  
135 ES 
inscrits 

 
 

I. Développement du « Do Not Disturb » dans un établissement  
 

Actions Mission  Secteur Indicateurs de 
résultats 

 

M
iss

io
n 

1 

M
iss

io
n 

2  

M
iss

io
n 

3  

Sa
ni

ta
ire

 

M
éd

ic
o-

so
ci

al
 

Am
bu

la
to

ire
  

Développer la démarche Do Not 
Disturb dans un établissement 
SSR 

Accompagnement à la 
mise en place des 
actions retenues 

  
X   
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J. Réalisation d’un EPP violences obstétricales  
 

Actions Mission  Secteur Indicateurs de 
résultats 

 

M
iss

io
n 

1 

M
iss

io
n 

2  

M
iss

io
n 

3  

Sa
ni

ta
ire

 

M
éd

ic
o-

so
ci

al
 

Am
bu

la
to

ire
  

Réaliser une EPP régionale sur 
les violences obstétricales et la 
bientraitance avec un ES de la 
région 

Rédiger le 
questionnaire avec 
l’établissement 

  

X   

EPP réalisé 
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6. BILAN FINANCIER 
 
 

TOTAL coûts de fonctionnement 2022 305 550,13 € 
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7.  

GLOSSAIRE DES ABREVIATIONS  
 
AAD : accouchements à domicile  
ARS : agence régionale de santé 
CPOM : contrat pluriannuel d’objectif et de moyen 
CPTS : communautés professionnelles territoriales de santé 
CRM santé : crew ressource management 
DD : délégation départementale de l’ARS 
EIAS : évènements indésirables associés aux soins  
EIGS : évènements indésirables graves associés aux soins  
EPP : évaluation des pratiques professionnelles 
ES : établissement 
FORAP : fédération des organismes régionaux et territoriaux pour l’amélioration des pratiques en 
santé 
GHT : groupement hospitalier de territoire  
GT : groupe de travail  
HAS : Haute Autorité de Santé  
IDE : Infirmier diplômé d’état 
PACTE : programme d’amélioration continue du travail en équipe  
PECM : Prise en charge médicamenteuse 
REX : retour d’expérience 
RMM : Revue Morbi-Mortalité  
RREVA : Réseau RÉgional de Vigilances et d'Appui) 
SF : sage-femme 
SRA : structure régionale d’appui  
SSR : soins de suite et de réadaptation  
V1 : volet 1 (première partie déclaration EIGS) 
V2 : volet 2 (deuxième partie déclaration EIGS) 
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ANNEXES 
 
Annexe 1 : Programme prévisionnel pour l’année 2023 / orientations stratégiques pour la région PACA 
 

Objectifs Actions Équivalent 
charge de travail 

Indicateurs résultats  

 Développer un plan de formation   Binaire (fait/non fait) 

Accompagnements et Qualité 
des signalements 

Poursuivre les accompagnements téléphoniques  
 

 Nb d’accompagnements 
téléphoniques 

Poursuivre les accompagnements à l’analyse approfondie des causes   Nb d’analyses approfondies des 
causes 

Poursuivre les formations identifiées suite aux accompagnements  Nb de formations  
Nb de participants 

Réaliser des formations sur le signalement et l’analyse   10 Nb de formations  
Nb de participants 

Réaliser un programme de formation et former les équipes du SMUR & 
du BMPM aux EIGS et situations à risques de survenues (secteur pré-
hospitalier)   

 Binaire (fait/non fait) 
Nb de formations  
Nb de participants 

Former les DD pour améliorer la qualité des signaux  Nb de formations 

Poursuivre les revues EIGS avec l’ARS  Binaire (fait/non fait) 

Poursuivre la réalisation des fiches RETEX sur les EIGS pédagogiques et 
outils EIGS 

 1 à 2 par an 

Poursuivre des comptoirs sécurité des soins   Nombre de sessions et de 
participants 

Piloter le groupe de travail national EIGS FORAP  Nb de réunions 

Poursuivre l’animation du challenge « Ensemble, agissons sur la sécurité 
des patients » 

 Nb de réunions 

Nouvelle certification 

Soutenir les établissements sur la mise en place de la certification à la 
demande de l’ARS  

 Maximum 2 par an (dont 1 en cours)  

Poursuivre les comptoirs qualité en visio-conférence sur la nouvelle 
certification  

 Nb de comptoirs 
Nombre de participants 
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Mettre à disposition des outils pour la mise en place de la nouvelle 
certification 

 Nb d’outils et nb de sollicitations 
d’établissements 

Participer au groupe de travail national FORAP Certification  Nb de réunions et d’outils 
développés  

Poursuivre l’accompagnement du CHI de Cavaillon : 
-1 formation RMM à destination du corps médical   
-1 formation individuelle pour le gestionnaire des risques  
-1 formation patient traceur pour l’ensemble du personnel  
+ Organisation de visites avec le médecin inspecteur de l’ARS 
+ 1 visite à blanc prévue en juin 2023 

 Nb de formations / actions 

Évaluation du secteur médico-
social 

Poursuivre des comptoirs qualité spécifiques au secteur médico-social  Nb de comptoirs 
Nb de participants 

Développer les partenariats avec les établissements   Nb de partenariats 

Participer au groupe de travail FORAP médico-social  Binaire (fait/non fait) 

Organiser la rencontre ARS / HAS / CREAI / SRA sur le nouveau dispositif 
d’évaluation des ESSMS  

 Planifiée le 4 avril 2023 
Binaire (fait/non fait) 

Groupes de Travail régionaux 
(situations à risque) 

 

Poursuivre le groupe de travail prise en charge des traumatisés crâniens 
en région PACA (suite RMM) 

 Binaire (fait/non fait) 

Poursuivre le groupe de Travail Accouchement à Domicile avec le réseau 
périnatalité PACA Corse (suite RMM) 

 Recommandations formalisées sur la 
sécurisation du parcours 

Poursuivre le groupe de travail BMPM / SAMU sur la mise en place 
d’une procédure pour les traumatismes bénins  

 Nb de réunions 

Participer au groupe ARS concernant les chutes  Nombre de réunions régionales et 
nombre de participants 

Suivi des statistiques de 
signalements 

Poursuivre la saisie, le contrôle qualité   Binaire (fait/non fait) 
Poursuivre l’analyse statistique sur différents supports par thématique  Binaire (fait/non fait) 
Réaliser un bilan des 5 années et rédiger une publication  Binaire (fait/non fait) 

Groupe Expérience patient 

Développer le partenariat avec France Assos Santé  Binaire (fait/non fait) 
Participer au groupe FORAP Implication des Usagers   Binaire (fait/non fait) 
Développer l’action : 6.5.1.  
Expérience patient et parcours oncologie en région  

 Binaire (fait/non fait) 

PACTE Poursuivre l’accompagnement des établissements volontaires dans le 
cadre spécifique du CRM 

 Binaire (fait/non fait) 
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FORAP 

Poursuivre la participation au Collège  Nb de réunions 

Poursuivre la participation au groupe eForap permettant le 
développement d’enquêtes régionales et nationales  

 Binaire (fait/non fait) 

Participation à la campagne nationale enquête culture sécurité sanitaire   Binaire (fait/non fait) 

Poursuivre la participation au groupe Forap soins primaires  Binaire (fait/non fait) 

HAS/OMeDIT Expérimenter le guide PAAM  Nombre d’expérimentations 

Partenariats 

Poursuivre le développement des partenariats, notamment avec la 
médecine de ville et les CPTS 
Former les CPTS au signalement d’EIGS  
Comptoir spécifique CPTS  

 Nombre de partenariats 

Communication 

Poursuivre les newsletters   Nombre de newsletters  
Poursuivre la mise à jour du site internet   Binaire (fait/non fait) 
Poursuivre la mise à jour LinkedIn  Binaire (fait/non fait) 
Poursuivre les interventions aux différentes journées du RREVA et à la 
demande de l’ARS 

 Binaire (fait/non fait) 

PRS / ARS Participer au groupe qualité des soins 
Participer au groupe périnatalité 
Participer au groupe psy périnatalité  
Organiser une relecture du PRS par le groupe expérience patient  
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Annexe 2 : Charte de confiance entre PASQUAL et les établissements 
 

Charte de fonctionnement    entre PASQUAL et les professionnels de 
santé, les établissements de santé et les établissements ou services 
médico-sociaux 

 
 
 
 
 
 

L’ARS a créé en décembre 2016 une structure régionale d’appui à la qualité de soins et à la sécurité 
des patients appelée PASQUAL. Cette structure a pour objectif de promouvoir une culture de sécurité 
partagée dans le domaine des soins en œuvrant à la réduction des événements indésirables graves 
associés aux soins (EIGS). 

 
Cette charte de fonctionnement est élaborée afin de préciser : 
® Les règles qui cadrent l’accompagnement par PASQUAL des établissements de santé, des 

établissements ou services médico-sociaux ou des professionnels de santé quels que soient 
son lieu et son mode d’exercice ; 

® Les références communes pour l’ensemble des acteurs impliqués ; 
® Les engagements réciproques qui reposent sur une implication active de chacun. 

 
Ø OBJECTIFS DE L’ACCOMPAGNEMENT 

® Conduire des actions de sensibilisation et de formation - action au signalement et à l’analyse des 
EIGS, 

® Apporter un appui méthodologique aux équipes de gestion des risques et aux équipes 
soignantes, 

® Dégager des enseignements pertinents de l’analyse des EIGS portés à la connaissance de 
PASQUAL, 

® Promouvoir le signalement des EIGS sur le portail national, conformément à la réglementation, 
® Apporter des éléments d’aide à la décision dans la politique de sécurité des soins de la région 

PACA, 
® Promouvoir le partage d’expérience entre les professionnels de santé, les établissements de 

santé et   les établissements ou services médico-sociaux engagés dans la politique régionale de 
santé. 

 
 
 

Ø MODALITES D’ACCOMPAGNEMENT 
 
Apporter un appui méthodologique à chaque étape 

 
 
 
 
 
 
 
 

Charte / Version 2 / 03 mai 2021 
Page 1 sur 5 
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Outils 
Aide à la gestion des EIGS : formations, 
analyses approfondies des causes … 
Annonce au patient ou ses proches 
Fiche de signalement (Portail) 

Appels à projets 
Thèmes de recherche 
Saisines des sociétés savantes 

 
Retours d'Expériences 
Retours d’expérience SRA et Réseaux régionaux 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Modalités d’intervention de l’unité 
opérationnelle PASQUAL pour l’analyse des 
évènements indésirables 

Modalité 1 : analyse effectuée par 
l’établissement, puis relecture de l’analyse par 
PASQUAL 

Modalité 2 : l’établissement demande à 
PASQUAL de revoir sur site l’analyse 
approfondie 

Modalité 3 : visite sur site de PASQUAL qui 
assistera en soutien à l’analyse approfondie 

Modalité 4 : visite sur site de PASQUAL qui 
conduira l’analyse approfondie à la demande 
de l’établissement 

Charte / Version 2 / 03 mai 2021 
Page 2 sur 5 
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Pour assurer l’efficacité et le succès de la mission d’accompagnement, PASQUAL et les établissements 
de santé, les établissements et services médico-sociaux, ainsi que les professionnels de santé se doivent 
de tenir les engagements suivants : 

 
Ø PROXIMITE 

PASQUAL s’engage à mener une démarche de proximité de façon à inscrire son action dans le contexte 
de la structure. 

 
Ø REACTIVITE (A LA DEMANDE DES ETABLISSEMENTS DE SANTE, DES ETABLISSEMENTS ET 

SERVICES MEDICO- SOCIAUX OU DES PROFESSIONNELS DE SANTE) 
Il est important de réaliser les analyses approfondies des causes des EIGS, en particulier dans la phase 
de reconstitution de la chronologie de l’évènement, dans des délais raisonnables et d’engager des 
actions d’amélioration de la sécurité des soins rapidement, raisons pour lesquelles : 
PASQUAL s’engage à respecter un délai de 3 mois maximum entre la demande d’analyse et les 
conclusions du rapport d’analyse approfondie dès lors que les requêtes de PASQUAL seront honorées. 
Les autres structures régionales avec compétences spécialisées appartenant au RREVA1, s’engagent à 
répondre aux demandes de PASQUAL dans les délais qui lui permettent de respecter ses engagements. 

 
Ø MOBILISATION ET IMPLICATION DES PROFESSIONNELS 
Les professionnels mobilisés au cours de l’accompagnement doivent être ceux qui peuvent contribuer 
au mieux à la pertinence et la qualité de l’analyse. 
PASQUAL pilote et anime l’analyse approfondie des causes en collaboration si besoin avec les autres 
structures régionales du RREVA sollicitées, ainsi que la restitution de l’analyse aux équipes et/ou au 
directeur de l’établissement de santé le cas échéant. 

 
PASQUAL effectue une première analyse pour évaluer le besoin de mobiliser les experts pertinents sur 
les événements analysés à savoir : 
® L’OMEDIT en ce qui concerne le circuit du médicament et sa sécurisation, le CRPV en ce qui 

concerne la pharmacovigilance, le CPIAS en ce qui concerne les infections associées aux soins, 
l’ASN en ce qui concerne la radioprotection des patients et des soignants ou les référents ARS. 

® Le réseau de Périnatalité pour les EIGS en lien avec la gestation et les nouveau-nés, le Réseau 
de Cancérologie en ce qui concerne les EIGS associés à la prise en charge des cancers … 

 
PASQUAL pilote les relations et les interventions des différents acteurs avec les établissements ou 
professionnels de santé dans le cadre de ses missions. 

 
Les établissements de santé et médico-sociaux s’engagent à mobiliser la CME ou le médecin 
coordonnateur, la Direction de soins, les structures qualité-gestion des risques et tous les acteurs du 
soin impliqués dans l’événement concerné. 

 
1 

RREVA (Réseau Régional de Vigilance et d'Appui) est issu de l’article 160 de la Loi de modernisation du système de santé et s’inscrit dans le 

cadre de la réorganisation du système de vigilance sanitaire et de la stratégie nationale de santé. Le RREVA, sous le pilotage de l'ARS, est 
constitué des différentes structures régionales de vigilance et sécurité sanitaires ainsi que des structures chargées d’améliorer la qualité et la 
sécurité des prises en charge en santé. 
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Un événement peut concerner plusieurs établissements géographiquement distants. La présence 
physique de tous les professionnels de santé concernés est parfois impossible mais pour autant 
nécessaire. L’analyse sera alors proposée en visioconférence en respectant les mêmes règles éthiques 
et de confidentialité. 

 
Ø EFFICIENCE 
Les établissements de santé, les établissements et services médico-sociaux, ainsi que les 
professionnels de santé s’engagent à suivre les recommandations validées et à contribuer à la mesure 
des résultats des plans d’actions. 

PASQUAL s’engage à répondre aux demandes, de tout professionnel de santé quels que soient son lieu 
et son mode d’exercice ou tout représentant légal d’établissement de santé, d’établissement ou de 
service médico-social, qu’elles soient spontanées ou consécutives aux saisines de l’ARS. PASQUAL 
appréciera la pertinence de son intervention notamment au regard de la gravité, la reproductibilité 
potentielle des EIGS, leur valeur d’exemple et d’illustration permettant l’aide à l’identification de 
situations à risques similaires dans d’autres structures. 

PASQUAL identifiera conjointement avec les professionnels de santé ou les établissements de santé, 
ou les établissements ou services médico-sociaux le plan d’actions à mettre en place. 

PASQUAL se réserve le droit de suspendre son intervention, en cas de non-respect des clauses de cette 
charte. 

 
Ø ÉTHIQUE 
La communication des informations nécessaires pour mener à bien l’accompagnement doit se faire 
dans un climat de confiance en respectant la confidentialité (secret professionnel et règles 
déontologiques). 

Les rapports d’analyses approfondies ne seront transmis par PASQUAL qu’aux professionnels de santé 
ou établissements de santé, ou établissements ou services médico-sociaux, et en aucun cas à l’ARS. 

Les modalités de partage de l’information se font dans le respect du secret professionnel et des 
droits des patients. 

 
PASQUAL, lors d’une analyse approfondie des causes d’un EIGS, peut considérer nécessaire le signalement 
de faits graves mettant en jeu la sécurité sanitaire auprès de l’ARS ou de tout autre détenteur du pouvoir 
de contrôle. 
 
Ø COMMUNICATION ET CONFIDENTIALITE 
Il appartient aux professionnels de santé ou établissements de santé, ou établissements ou services 
médico-sociaux de faire usage de ces rapports selon leurs besoins. 

Dans un but de capitalisation, PASQUAL pourra publier des retours d’expérience et toute information 
utile aux établissements de santé et médico-sociaux, aux professionnels de santé et aux usagers 
(public), destinés à éclairer la politique régionale de sécurité des soins. 

Les règles d’utilisation et d’exploitation des données sont les suivantes : 
- Les Retours d’EXpérience seront diffusés après accord des professionnels et de la direction 

des établissements de santé et médico-sociaux. 
- L’accès en est libre. Il s’agit d’un espace public. Toutes les informations seront rendues 

anonymes avant diffusion sur le site internet PASQUAL. 
- La gestion des données (confidentialité, fiabilité des flux d’informations, et la sécurité de la 

base de données) est réalisée par le GIP. 
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- Les professionnels de santé ou les établissements de santé ou les établissements médico- sociaux 
peuvent préciser explicitement à PASQUAL les informations qu’elles ne souhaitent pas voir 
publiées ou faire valoir un droit de modification et de suppression des données. Ils peuvent 
s’impliquer dans le partage d’expérience par une contribution lors des échanges régionaux et en 
alimentant la base documentaire de PASQUAL. 

 
Ø TRANSPARENCE 
L’accompagnement, pour être profitable à tous, doit se faire dans un climat de confiance avec une 
transparence réciproque. 

PASQUAL informe les autres structures régionales du RREVA et de l’ARS via la production d’un rapport 
d’activité anonymisé. Les professionnels de santé, ou les établissements de santé/médico-sociaux 
s’engagent à informer PASQUAL, en lien avec l’exécutif de l’établissement, des actions en cours et des 
suites des analyses réalisées. 
PASQUAL, lors d’une analyse approfondie des causes, peut considérer nécessaire la déclaration de l’EIGS 
auprès de l’Agence Régionale de Santé. PASQUAL délèguera à l’exécutif des établissements de santé et 
médico-sociaux, le soin de déclarer l’EIGS sur le portail national. 

 
Ø COORDINATION ET PILOTAGE 
PASQUAL via son rôle régional dans le cadre de l’analyse des évènements indésirables graves associés aux 
soins, participe au RREVA. 

La présente charte est évolutive ; elle nécessitera les ajustements successifs rendus nécessaires par 
l’évolution des textes réglementaires et les servitudes de fonctionnement de PASQUAL, des structures 
régionales du RREVA et de l’ARS. 

La diffusion de la charte se doit d’être la plus large possible au sein de chaque structure. PASQUAL diffusera 
cette charte sur son site internet mais aussi auprès de chaque professionnel de santé, chaque 
établissement de santé et chaque établissement médico-social lors d’une analyse approfondie des causes. 

 
Ø UNE FINALITE : L’AMELIORATION CONTINUE 
La logique du dispositif de PASQUAL repose en grande partie sur l’émulation et le développement du 
bienfondé du signalement et de son impact sur la sécurité des soins à l’échelle des professionnels de santé, 
des établissements de santé et des établissements et structures médico-sociaux ainsi qu’à l’échelle de la 
région. 
Via le contenu des plans d’action, la communication, la formalisation des retours d’expérience, PASQUAL 
animera une démarche d’amélioration continue dans l’intérêt des patients. 

 
 

Fait à le entre : 
 

PASQUAL Et l’établissement/Professionnel 
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Annexe 3 : Satisfaction des demandes d’accompagnements suite à un EIGS réalisés par PASQUAL 
 
 
 
     

 

 
 
 
 
 
 
 

100% des établissements se disent satisfaits  
de l’accompagnement réalisé par PASQUAL 

 

100% des établissements feraient à  
nouveau appel à PASQUAL si nécessaire.  

 
 
 
 
 

« Que le contexte nous permette de recevoir sur site les intervenants au lieu de passer par la visio » 
 
« C’est parfait. » 
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Annexe 4 : Satisfaction des formations réalisées par PASQUAL 
 

 
 
 
 

 

99% estiment avoir amélioré leurs connaissances lors des formations 

82% estiment avoir amélioré leurs compétences lors des formations 

99% étaient globalement satisfaits de la formation 

95% feraient de nouveau appel à PASQUAL si nécessaire 
 
 
 
 
« Très clair et synthétique. Personnels formateurs très à l'écoute et pertinents » 
« Très bonne explication, claires et précis » 
« Contenu clair sans temps mort avec échanges » 
« Formation qui devrait être sur plusieurs jours » 
« Formation devrait être obligatoire à tous les soignants » 
 
« Peut-être 2 jours pour plus de temps de discussion » 
« Intégrer d'avantage d'exemples hors soins »  
 
  

69%

73%

65%

77%

61%

72%

81%

77%

30%

24%

29%

23%

35%

24%

19%

21%

2%

3%

6%

0%

3%

4%

0%

2%

L'adéquation des interventions avec les objectifs initialement…

Le contenu pédagogique de l'intervention

Le contenu en adéquation avec les réalités du secteur/métier

La clarté des intervenants

La progression de la formation (durée, rythme)

La qualité des diaporamas

L'intérêt des échanges

La conduite de l'intervention

Très satisfait Satisfait Neutre
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Annexe 5 : Cahier des charges  
 

CAHIER DES CHARGES 
INTERVENTION 

Date : 05/11/2021 
Version 4.0 VP/PP 

 

Référence du projet  

 
 

L E    D E M A N D E U R 
Nom Prénom  

Fonction  

Téléphone  

E-mail  

Etablissement  

Service  

Adresse  

 
 

RESPONSABLE DE L’ÉTABLISSEMENT  
A ne pas remplir si la personne est la même que le demandeur 

 

Nom Prénom  

Fonction  

Téléphone  

E-mail  

Validation et accord 
du responsable q Oui      q Non   q Sans objet 

Commentaires 

 
 
 
 

 
Si vous disposez d'une cellule qualité, est-elle informée de l'intervention ?  q Oui q Non 

Si oui, sera-elle présente lors de l'intervention ? q Oui q Non   
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A    P R O P O S    D E    VOTRE    DEMANDE 

Nature de la 
demande 

q Soutien méthodologique pour la déclaration, la gestion et l'analyse des 
EIGS 

q Accompagnement pour l'élaboration de plan d'actions 

q Accompagnement, conseil ou expertise dans les domaines de la qualité 
et la gestion risques 

q Mise à disposition d'outils 

q Organisation de formations et d'informations sur la qualité des soins et 
la sécurité des patients 

q Participation à des recherches dans le domaine de l'organisation des 
soins en vue d'optimiser la qualité des soins et la sécurité des patients 

q Autre : 
__________________________________________________________ 

 

Intitulé et 
détails de la 
demande 

 
 
Intitulé 
_________________________________________________________ 
 
 
 
Description 
 
 
 
 
 
 
 

 
A T T E N D U S 

Objectifs  
Analyse du besoin du 
bénéficiaire en lien avec 
l’entreprise / financeur 
concerné 
 

 

Résultats attendus 
Évaluables et 
mesurables 
Description 
 
 

 
 

Déroulé, programme 
de la prestation  
Adaptés aux objectifs 
définis et au public 
bénéficiaire 
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Description 
 

 
 

 

 CAHIER DES CHARGES  
INTERVENTION 

Date : 
05/11/2021 
Version 4.0 
VP/PP 

 
C I B L E 

Préciser les caractéristiques 

Spécialité de l'établissement q  Médico-social    q Sanitaire    q Libéral   q Association  
q Autre _________________________________________ 

Spécialité du service, du 
pôle   

Type de patients ou 
résidents pris en charge  

Nombre total de 
participants lors de 
l'intervention 

 

Statut des participants et 
effectif par catégorie 

q Médecin (n = ___) 
q Pharmacien (n = ___) 
q Sage-femme (n = ___) 
q Aide-soignant (n = ___) 
q Chirurgien-dentiste (n = 

__) 

q Infirmier (n = ___) 

q Kinésithérapeute (n = ___) 

q Directeur (n = ___) 

q Responsable qualité (n = ___) 

q Autre __________________ 

Niveau des participants sur 
le sujet 

q Homogénéité 
q Hétérogénéité  

Participation 
q Obligatoire 
q Non obligatoire 

Positionnement et 
évaluation des participants 
à l’entrée de la formation 
sur le sujet 

q Pas de notions  
q Notions 
q Niveau confirmé de connaissances  

Commentaires  
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M O DA L I T É S    P R AT I Q U E S 

Modalité pédagogiques 
Atelier 
E-learning 
Présentiel 
Mixte : E-learning et présentiel 

 

Durée de l'intervention 
Indiquer le nombre de jours ou d'heures 
pour une intervention en présentiel, la 
durée pour un module e-learning… 

q Nombre de jours : _______________ 
 

q Nombre d'heures par jour : _______ 

Echéancier 
Période d'intervention souhaitée 

Date de début ___________ 
 
Date de fin ___________      

Lieu de l'intervention 
(Adresse, nom de la salle) Avez-vous une salle à disposition ? q Oui q Non 

Moyens mis à disposition par 
le formateur 

q Ordinateur portable 
q Vidéoprojecteur 
q Clé Wifi 

Moyens mis à disposition par 
le demandeur 

q Micro 
q Ordinateur 
q Vidéoprojecteur 
q Accès internet 
q Paperboard ou tableau 

Interlocuteurs pour la 
logistique 
(Identité, Mail, téléphone) 

 

 
 
Avez-vous déjà eu une intervention sur ce thème ?  q Oui q Non 
 
Souhaitez-vous faire un bilan, suivi à 6 mois après l'intervention ?  q Oui q Non 

 
Document validé le ______________________________ par 
 

PASQUAL 
Nom prénom 

Signature 

Demandeur 
Nom prénom 

Signature 
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Annexe 6 : Newsletter janvier 2022 
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Annexe 7 : Newsletter avril 2022 
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Annexe 8 : Newsletter juillet 2022 
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Annexe 9 : Newsletter septembre 2022 
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Annexe 10 : Billet humeur juillet 2022 
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Annexe 11 : Affiche EIGS 
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Annexe 12 : Affiche PCA 
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Annexe 13 : RETEX  
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Annexe 14 : Satisfaction des comptoirs qualité et sécurité 
 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
99% étaient globalement satisfait des comptoirs réalisés par PASQUAL  

 
 
 
« Juste continuez à en faire, merci.» 
« Continuez comme ç c'est parfait pour moi » 
« Votre webinaire m'a beaucoup éclairé et va me conduire à modifier notre procédure interne de 
déclaration ainsi que la façon de renseigner le volet 2 qui ne correspondaient pas aux attendus HAS. 
Merci ! » 
« Intervention très claire et précise, j'avais juste une qualité de son médiocre par moments. 
C'est un très bon accompagnement pour l'évaluation des établissements sanitaires et médico 
sociaux » 
« Pas adapté à des professionnels qui connaissent déjà le dispositif - n'apporte que très peu 
d'informations » 
« La durée d'une heure est un peu courte. » 
 
  

78%

80%

75%

66%

75%

62%

21%

20%

23%

32%

21%

30%

1%

1%

3%

3%

4%

8%

La clarté des intervenants

La qualité du diaporama

Le déroulé de l'intervention

Les réponses apportées aux questions que vous avez posées

La durée de l'intervention (1h)

Les horaires (13 à 14h)

Très bien Bien Mauvais
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Annexe 15 : Audience du site internet : pour l’année 2022 
 

 


