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Introduction de la journee
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Pourquoi cette journée ?

 Un axe stratégique des PRS Programme Régional de Santé
* PRS 2018-2022
* Positionnement de Uattractivité des métiers des secteurs sanitaire, social
et médico-social dans le PRS 3
 Renforcement nécessaire de Uattractivité des métiers du « care » dans un
contexte de pénurie de professionnel (le)s
* Rapport Piveteau (février 2022),
* Livre Blanc du Haut Conseil en travail social (décembre 2023)
 QVCT, un critere d’évaluation dans le référentiel de la qualité des ESSMS de
la Haute Autorité de Sante.



Thématique : Politique ressources humaines

La QVCT d ans |e nouveau d iS pOSitif OBJECTIF 3.9 - L'ESSMS met en ceuvre une politique de qualité

de vie au travail.

d’éva I u at i o n d e Ia q u a I ité CRITERE 3.9.3 - L'ESSMS organise des espaces de discussion et de partage

pour les professionnels et des temps de soutien psychologique et/ou éthique.

des ESSMS dee la HAS i

(=TT =1y © Tous ESSMS

Toutes structures

H A‘S Tous publics

HAUTE AUTORITE DE SANTE

Eléments d’évaluation Références
MESURER i A
& AMELIORER LA QUALITE Entretien avec PESSMS .
* Guide La qualité de vie au travail au senice de
- L'ESSMS organise des espaces de discussion et de partage ta qualilz des Toim éx:: constat m: @ :}: en
pour les professionnels & fréquence réguliére. SELNDS. O Jon Sabamants - sanitsires.
REFERENTIEL L4 o 4 H médicosociaux et . 2017.
Refe I'e n tl e I - L'ESSMS organise des temps de soutien psychologique et/ou = A
y - . éthique pour les professionnels a fréquence réguliére. Autres références
d’évaluation de la * grge o g e
ey soignent, 2016
q ualité des Consultation documentaire i N |
, . + Tous documents décrivant l'organlsali‘::’nss d'espaces de u"::a;l‘ ’ee:“ So:idarllbs aae:és";me 2(;"’
discussion et de partage entre les professionnels et des -
etabllssements et temps de soutien psychologique etiou éthique pour les * Guide pratigue Démarche qualité de vie au
H 1 professionnels. Exemples : groupes d'analyse de pratiques travail dans es &ab médico-saci
services soclaux et e oibasbonnelis. Grolpes FomGes. inisibre des Solidariéa et de is Santé. 2021
r - -
meédico-sociaux
Observation

+Tous affichages destinés aux professionnels sur les
possibilités de soutien et leurs modalités d'acceés (services
supports, numéros d'appel).

Validé par la CSMS le 8 mars 2022

HAS - Manuel d'évaluation de [ qualité des établssements el sarvices sociaux el médico-sociaux « mars 2022 145



Déroulé de |la journée

9h15

9h45

10h30

10h50

12h30

14h00

16h00

16h30

Propos introductifs

Attractivité et QVCT : De quoi parlons-nous ?
Aract et Creai

Se projeter dans une démarche QVCT
Etape 1 - Cadrage : reperes et retours d’expérience

Pause
Etape 2 - Du diagnostic au plan d’action : reperes et témoignages
Buffet déjeunatoire

Concrétiser sa démarche
Etapes 3 et 4 - Expérimenter et évaluer : table ronde

Conclusion

Fin des travaux




Attractivité et QVCT : de quoi parle-t-on ?

Comment participer ?

° Allez sur wooclap.com Code d'é
@ Entrez le code d'événement QVCTA l l
ans eau supérieur
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Si je vous dis attractivité, vous me dites ... 7 (1 idée = 1 mot)

Conditions de travail
Soutien Participation

Fidelité les salariés EPanouissement Blen-etre

Réputati ° l't ? Cohésion Equipe Sens du travail
éputation . : ‘
Attractivitd RecrUte me nt E nvie Q UAUITE saaire Enjeux AP;?:zeArgent

Salaires Appétence pesir ynamisme |ntéret Motivation Fldellsatlon F'de“serlmage

At ts L . )
ou Enjeu RH Faire sens Ambiance Sens Bonne ambiance EQUIlIbl‘e Reconnaissance

\

Plaisir Garantie Innovation

Territoire Envie de travailler




Si je vous dis QVCT, vous me dites ... 7 (1 idée = 1 mot)

Rémunération Nécessité )
Sens du travail Quotidien Donner du sens . Conceptuel Egalité Prise :entccfm’pte Effectifs Le mieux  Attractivité
Organisation du travail Management besoins/envies oraires - Environnement Sérénité  Harmonie professionnels Epjeux Utopique

Necessaire  Fidéliser Santé Ambiance

Dialogue Ecout= Respect B ie n- étl’e

Collégues -
Motivation giep, atre professionnel

Eq u i li b re B en etre Fidélisation Construction Qualit

. Epanouissement ,
[ =qui a5 Leurité i i Important Démarche
Adaptation  Equipement Cohésion Sécurité Organisation Recqnnalssance e
Fédérer [Echange Efficience Consideration  Bienveillance Utopie Ssct Evaluation Discussion
Améliorer le travail  Consultation Importance Gestion du temps Ambiance harmonie Parole
Base Inclusion

Participation




Attractivité et QCVT :
de quoi parle-t-on ?

Reperes

Coralie GUILLOU, Chargée de mission, Aract Bretagne




s eiract Présentation de ’Anact et des Aract

Liberté
Egalité Bretagne
Fraternité

Créée il y a 50 ans, ’Anact est un établissement @
public sous tutelle du Ministére du travail, ®
administré par I'Etat avec les partenaires sociaux, ® " R ©

composé d’un siege national a Lyon et de 16 @ ® ®
délégations en régions. @

Sa mission : ®

Améliorer les conditions de travail ®
en agissant notamment sur :
I’organisation du travail @ ® ®
et
les relations professionnelles ©

Trois formes d’action :

»:
{4 Capitaliser @ Diffuser )

éﬁ Expérimenter




REPUBLIQUE
o aract Présentation de ’Anact et des Aract

Fraternité

Nos modes d’action

y . Nos themes de travail
% E - Expérimenter avec les entreprises et

structures pour apporter des réponses

. Y 4 ’ Y 4 . L) L) V4 L)
opérationnelles et sur mesure Démarches d’amélioration de la Qualité de Vie et des

o ,X Conditions de Travail (QVCT),
t ﬁo N . Développer et proposer des démarches * Accompagnement des changements (télétravail,
innovantes transitions écologiques et numériques, ...)
P * Management du travail
- Diffuser I'expertise aupres du plus grand ] ] ] ] ]
\\ i . P e P ) 8 . * Appui au dialogue social et au dialogue professionnel
nombre. Formation et diffusion d’outils et
méthodes * Prévention de la désinsertion et de l"usure au travail,
f@@ﬁ@ * Promotion de I'égalité professionnelle entre les
" . Conduire une activité de veille, et d’appui femmes et les hommes

@ - Faciliter le dialogue social dans les Plus d’infos

structures et sur le territoire WWW. an athr
12



Mavcas:  caract
Liberié

Egalité
Fraternité

Bretagne

La question de l'attractivité aujourd’hui...

Une évolution du marché du travail

- Contexte de pénurie de main d’ceuvre
- Réduction / évolution de la demande d’emploi

Des difficultés des employeurs a trouver des candidats
- des profils pas toujours adaptés
- une mauvaise image du métier

... mais pas seulement :

La qualité du travail et de 'emploi est questionnée : des personnes qui ne restent pas, ou avec des

exigences particulieres, ...
13



Ex
REPUBLIQUE
FRANCAISE
Liberté

Egalieé ~ [Bretagne
Frat

L'attractivité renvoie a la capacité d’'une organisation a:

4 N ( )

Attirer et recruter Accueillir et intégrer

les personnes
et les compétences
dont elle a besoin

/

Maintenir en emploi
et accompagner les
parcours professionnels

~

dans son environnement
et ses modes de
fonctionnement

~

/

Fidéliser et favoriser
’engagement
dans le travail

et dans les collectifs




EXN
REPUBLIQUE

A Une attractivité qui se joue a différents niveaux

Liberté
Egalité
Fraternité

f@
. . g
PETENENES Qualité de main =
i
QVvCT « devie etdes d’ceuvre
- conditions Cadre de vie ’
Dialogue social de travail & :
|
Conditions .
d’emplois Conjoncture
C’est peut-étre
sur ce facteur
etcet enjeu que

les entreprises ont
le plus de capacité
directe d’action.

Image
des métiers

O



rancase  Clract
bt Bretagne

extraits de I’ANI 19 juin 2013 : Préambule

Accords Nationaux Interprofessionnels de référence

ANI du 19 juin 2013
« vers une politique d’amélioration de la qualité de vie au travail et de I'égalité professionnelle »

= dediée a la QVT. Il a posé le cadre de reference de la QVT en France.

« La qualité de vie au travail vise d’abord le travail, les conditions de travail et la possibilité qu’elles ouvrent ou non de “faire du

bon travail”’ dans une bonne ambiance, dans le cadre de son organisation. »

« La qualité de vie au travail désigne et regroupe sous un méme intitulé les actions qui permettent de concilier a la fois

I'amélioration des conditions de travail pour les salariés et la performance globale des entreprises, d’autant plus quand leurs
organisations se transforment. »

ANI du 9 décembre 2020
« pour une prévention renforcee et une offre renouvelée en matiere de santé et de conditions de travail »

= Le Titre Il de I'’Accord introduit la Qualité de Vie et des Conditions de travail.



Extrait du rapport Piveteau (2022)

Experts,

acteurs,

ensemble ...

... pour une société qui change.

Choisir un métier du travail social
c'est se donner le « pouvoir d’agir »,
avec les personnes que l'on
accompagne, pour faire advenir une
société « inclusive ».

Denis PIVETEAU, 15 février 2022

« Etre acteur»

Pour la personne « accompagnée »

Pour le professionnel « accompagnant »

Faire des choix et prendre des decisions

Avoir de |'autonomie dans la gestion des taches
et du temps

Se fixer des buts a atteindre et resoudre ses
problemes (ex : groupe d'entraide mutuelle)

Avoir, seul ou en equipe, de |'autonomie pour
monter des projets

Etre en controle de son existence
(avoir un - projet de vie =)

Pouvoir se
professionnel -

projeter sur un « projet

Gagner en connaissance de soi et en confiance
en soi
(p.ex. etre reconnu - expert d’usage ~)

Travailler dans une organisation qui valorise la
co-construction

S'autoevaluer et s’autorenforcer
(droit a l'essai, a l"erreur, au retour)

Etre en capacite, seul ou en equipe, d'essayer
et de se tromper



REPUBLIQUE
e aract Les 3 dimensions de la QVCT

Fraternité

FINALITES

L'ambition de faire du travail, un levier
d'amélioration de la sante et de la performance

PERIMETRE THEMATIQUE

Le Travail, son organisation et ses conditions de
réalisation et d’emploi

PERIMETRE
THEMATIQUE

METHODES

outils mobilisés

La QVCT se construit sur des ambitions communes, s’appuie sur des principes
méthodologiques incontournables et traite de sujets en lien avec le travail.

Les principes, leur mise en pratique ainsi que les

20




E X anact

EX
REPUBLIQUE
s OO ct
m retagne
Fraternité
Projet
d’entreprise
et management

LES 6 SUJETS
QUALITE DE VIE
ET DES CONDITIONS
DE TRAVAIL

un;ct

23




REPUBLIQUE s z
e aract Les 4 étapes d’une démarche
o)
ST
Sys?éme
d’acteurs

1- CADRER

Définir le cadre et
le processus
".” Comité de 2 - PARTAGER O@ (EDD)
' un état des lieux (=)

pilotage
QVCT QveT

3 - EXPERIMENTER
Définir des améliorations

QVCT tester

@ Considérer la QVCT
g $D)] comme un mode de
8 (EDD) fonctionnement daly
Mise en ceuvre et ~ laduree

Suivi des actions 24



l:l V 4 V4
e aract Les 4 étapes d’'une démarche

Liberté
Egalité Bretagne
Fraternité

A
RiglA
m

Systeme
d’acteurs

1- CADRER

Définir le cadre et
le processus
".” Comité de 2 - PARTAGER O@ (EDD)
' un état des lieux (=)

pilotage
QVCT QveT

3 - EXPERIMENTER
Définir des améliorations

QVCT tester

{Q‘}
ﬁ 8@ (EDD)

Mise en ceuvre et
Suivi des actions 25



Selon vous, quels sont les acteurs a mobiliser

dans une démarche QVCT ?

Comment participer ?

o Allez sur wooclap.com Code d'é
@ Entrez le code d'événement QVCTA l l
ans eau supérieur

10



Selon vous, quels sont les acteurs a associer dans le cadre d'une démarche QVCT ?

Membres des équipes Délégués du personnel

e Représentants personnel qualité Elus du oersonnel Service qualité Les organisations syndicales
Cse direction salariés . Cadres Psychologues cvs RPS | . direction Perso nesaidees Partenaire Elus
Tous les salariés L€ Personnel LAEENE 'Terram Qualiticien Service rh . et DS e 2 Représentant du personnel .0 . Elus du CSE  Equipes
Les partenaires sociaux Directeur  Direction salariés Sala_ﬂe D e DG ° . Sa la rl es CSE Professionnels Elus CSE directions Organisations syndicales
L'équipe de direction SOciaux partenaires l re Ctl 0 n . Agents Médecine du travail Les partenaires | __ pro
L ensemble des salaires  personnel  représentants RP RH Representants du personnel Les salariés Responsables de services ~ Ensemble

Managers intermédiaires Encadrement | __ professionnels

Les DS CSE  Salariés direction famille  Service ARACT Syndicats CA Professionnel les  |nspection du travail

ressources Equipe OS5

Les professionnels du terrain Cadres de proximité Responsables de service Salarié de terrain Tous les volontaires L equipe
Les instances du personnel




REPUBLIQUE a ra Ct Eta pe 1-CADRER

FRANCAISE s ge o
) Définir le cadre et le processus,
lancer la démarche e

Concretement:

Construire une dynamique collective avec les parties prenantes

Définir le cadre et le processus

— Partager les enjeux

— Mettre en place la démarche : Périmétre ? Acteurs ? Portage/gouvernance ? Animation ?

- Définir des étapes, les outils et le calendrier D) jij
® oA 9
- Communiquer R 8.7



Retour d’expériences



Témoins ,

%_H Sonia NICOLAS, Directrice Adjointe,
oraa— Centre Hospitalier Michel Mazéas

e

Y‘, T Julien BRUNET, Directeur Général, EHPAD
" des ABERS Les Abers

30



g Journée QVCT

Déploiement d’une démarche d’amélioration
continue fondée sur les principes du Lean
management, au Centre Hospitalier de
Douarnenez




Plan de la presentation

* Présentation de l’établissement
* Genese du projet, pourquoi le choix du Lean management ?

* Focus methodologique

* Le chemin a parcourir pour lancer une expérimentation
* Evaluation de cette phase expérimentale




ge oy 7
Carte d’identite W RESSOURCES HUMAINES

Le CH Michel Mazéas : T employeur de Douarnenez Communauté
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COURT ET MOYEN SEJOUR GERIATRIQUE
EHPAD 71797 JOURNEES
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LITS D'HOSPITALISATION

2023

5196 SEJOURS EN HOSPITALISATION COMPLETE
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MARS 2023 v PHASE 2
« HOPITAL DE PROXIMITE -

333KE |«
LOBCELS ET MATERELS

512KE
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Genese du projet

Une opportunité de changement ...
* Projet d’établissement 2021-2025 a renouveler
 Rapport Claris et SEGUR de la santé
... mais surtout un réel besoin de changement au sein de UEts

 Avec un contexte social tendu (perte de sens pour les professionnels...) avec des études
internes (barometre social , interviews...) précisant les attentes des professionnels :

. un besoin de communication extrémement fort
. un besoin de renforcer ’encadrement de proximité
.un besoin de reconnaissance et de valorisation

. un besoin de (re)trouver confiance dans Uinstitution

confortant 'établissement dans sa volonté d’opérer une transformation
manageériale en profondeur!




Une ambition et des valeurs partagees

- Un projet d’établissement co-construit avec plus d’une centaine de
professionnels issus de tous les services et tous métiers confondus.

- Des valeurs communes qui seront par la suite traduites en comportements
- La définition d’un CAP 2025 reposant sur 2 piliers fondamentaux :

’amélioration de U'expérience usager et la fidelisation & recrutement des
professionnels

Avec Uinscription du projet d’amélioration continue (management participatif) au cceur
de ce projet d’établissement pour:

- animer et emmener les équipes en redonnant du sens au travail
- pour faire de nos valeurs le ciment de notre collectif
- pour maintenir un niveau d’excellence pour nos patients et usagers




Un projet manageérial au coeur du projet d'établissement

Projet médico-soignant

il

Fidéliser

2 piliers fondamentaux, avec
priorité donnée a la mise en ceuvre
les du projet managérial et le

personnels déploiement d’un management
Nos valeurs constituent le participatif
ciment de notre collectif.



La définition des valeurs, une étape fondamentale

A== Nos VALEURs i,

NoTRe CENTRE HOSPITALIER A SOUHAITE METTRE EN AVANT CINQ VALEURS EMBLEMATIQUES DE
NOTRE ETABLISSEMENT. ELLES ONT ETE TRADUITES EN COMPORTEMENTS PAR LES EQUIPES ET SONT
AINSI APPLICABLES PAR TOUS ET TOUT SIMPLEMENT, AU QUOTIDIEN. CES VALEURS, QUI NOUS

DISTINGUENT ET NOUS DEFINISSENT, CONSTITUENT LE CIMENT DE NOTRE COLLECTIF. Une des 1éres étapeS a Consisté é définir’ avec
DIENVEILLANCE ' emsmeweserourese ’ensemble du personnel, des valeurs du CH et des

. JE FACILITE L'ACCUEIL ET L'INTEGRATION DES NOUVEAUX ARRIVANTS
. JE FAIS PREUVE D'EMPATHIE VIS-A-VIS DES PATIENTS ET COLLEGUES

- JE COMI}AUNIQUE POSITIVEMENT DANS MES DISCOURS ET DANS MA POSTURE c O m p O rt e m e n t S i n d iVi d u e ls °

. JE suIs A L'ECOUTE DE L'AUTRE

JE FAVORISE LA REFLEXION COLLECTIVE POUR RESOUDRE LES SITUATIONS

COLLECTIF " COMPLEXES

JE M'IMPLIQUE PLUTOT QUE JE CRITIQUE

LG A s s commanes - JE FAVORISE LA REFLEXION COLLECTIVE POUR

) POUR MIEUX COLLABORER
/ K‘\ . JE FAVORISE LA COHESION D'EQUIPE ET DE GROUPE PAR DIVERSES

JUZNNE = o« oo RESOUDRE LES SITUATIONS COMPLEXES
. JE M’IMPLIQUE PLUTOT QUE JE CRITIQUE
- JE FAVORISE LA COHESION D’EQUIPE ET DE
GROUPE PAR DIVERSES ATTENTIONS
e T . JE POSITIVE LES EFFORTS ET JE VALORISE LES
= REUSSITES DE MON EQUIPE

. JE M'INFORME ET ME FORME AUX NOUVELLES TECHNOLOGIES
. JE DEVELOPPE LES PARTAGES D'EXPERIENCES ET ECHANGES DE PRATIQUES

 Fose Gmna s AT 1 50 ronce o orosTion . JE LAISSE PARLER LES AUTRES, J’ENCOURAGE
o ntsgs o i e s s ) LA PRISE DE PAROLE ET LA PARTICIPATION DE

. JE RESPECTE MON ENVIRONNEMENT COMME JE LE FERAIS CHEZ MOI
JE METS LE PATIENT AU CENTRE DE MES PREOCCUPATIONS

. JE TRIE MES DECHETS ET LES VALORISE TO U S

QUALITE . JE SUIS DANS UNE DEMARCHE D'AMELIORATION CONTINUE
. MES ACTIONS ET CELLES DE MON SERVICE SONT MOTIVEES PAR LA QUALITE
DU SERVICE RENDU AUX PATIENTS / RESIDENTS / VISITEURS / COLLEGUES

yi - JE SUIS ACTEUR DE LA QUALITE MEME SI L'ACTION NE FAIT PAS PARTIE DE
MES ATTRIBUTIONS (EX - RAMASSER UN PAPIER TOMBE AU SOL)
g - JE ME FORME POUR APPORTER UNE MEILLEURE QUALITE DE SERVICE

. JE PARTAGE MES EXPERIENCES ET MES CONNAISSANCES
. JE M'INFORME DES PROCEDURES EXISTANTES ET JE LES APPLIQUE

INNOVATION

. YAl UNE ATTITUDE POSITIVE A LEGARD DU CHANGEMENT

RESPONSABILITE




W

EHPAD
des ABERS

Ehpad des Abers



CADRAGE DE LA DEMARCHE OVT i
EHPAD DES ABERS

Contexte Enjeux Parties prenantes
+ Remontées de charges de B ’ g"}élmzatilf”l‘)d” btifan.—étre Bultravall « Direction
travailimportante * balssedelabsentesime * Représentants du personnel
) * Renforcement de l'attractivité de L’ P d t P
* Untauxd'absentéismea20% I'établissement (intégrer cette enca remfen
+ Une mise en avant des RPS démarche a la marque  Lesprofessionnels

établissement)

. Communication
Pilotage
* Information de la démarche lors
« Accompagnement de 'ARACT /9 d'une AG
(tiers extérieur) + Note de service pour groupe de
* Binome Directeur/RP travail
+ COPIL(Equipe managériale) - information aprés chaque groupe

ou COPIL



Facilitateurs

ARACT

Tiers extérieur

Partage d’expérience entre Pairs
Cadencement et cadrage de la
démarche

Implication RP

Co-pilotage de la démarche
impligue un positionnement
particulier de la direction

renforce la légitimité de la démarche

Pédagogie

Expliquer la démarche
Identifier les objectifs
ne paa promettre la lune

Facilitateurs et freins

Freins

Timing

Démarche qui doit étre lancée
dans le bon timing

Pas quand tout va mal / pas quand
tout va bien

Priorisation et pilotage

La Démarche doit §tre une priorité
La démarche doit étre pilotée par la
direction

Adhésion

Les professionnels doivent adhérer
au principe de la démarche et a la
méthodologie



Etape 1 - CADRER

Définir le cadre et le processus,
lancer la démarche

—> Echanges avec la salle

41



Etape 1 - CADRER

Définir le cadre et le processus,
lancer la démarche

—> Temps individuel

42






s aract Les 4 étapes d’une démarche
Fratermit o
Aol
Sys?éme
d’acteurs

1- CADRER
Définir le cadre et

le processus

‘m, Comité de 2 - PARTAGER O@ (EDD)
' un état des lieux (=)

pilotage
QVCT QveT

3 - EXPERIMENTER

Définir des améliorations
QVCT tester

{Q‘}
6 8@ (EDD)

Mise en ceuvre et
Suivi des actions 44



A propos du diagnostic...

Comment participer ?

o Allez sur wooclap.com Code d'é
@ Entrez le code d'événement QVCTA l l
ans eau supérieur

10



REPUBLIQUE a ra c t
aNGAse L, Etape 2 - PARTAGER
o un état des lieux QVCT Q »

Concretement

S’interroger collectivement :

> Ce qui dans le Travail est favorable, contribue a la QVCT et attractivité

> Ce qui dans le Travail est défavorable, géne la QVCT et Uattractivité

Partager les constats pour définir des priorités

I

>, |
.

N — P

= Elng
[: I: )
s,

i'_'l '



ORGANISATION DU TRAVAIL

CONDITIONS DE TRAVAIL

. —/. GESTION DU TEMPS.
tion

DYSFONCTIONNEMENTS
- Conditions de fravail
- Organisation du fravail
- Gommunication - Coordination - Concertqg
- Gestion du temps
- Formation integréee
- Mise en ceuvre strategique

. FORMATION INTEGREE

. MISE EN CEUVRE STRATEGIQUE

COMPORTEMENTS

STRUCTURES MPOR
- physiques -individuels
- technologiques - de groupes d’activit
—%rgonisofioRnelles grob%%se eon?lesssion
- demographi - :
o entales o - collectifs

- mentales

COUTS CACHES
- absentéisme

- accidents du travail

- rotation du personnel

- qualité des produits
- productivité directe

PERFORMANCE
ECONOMIQUE

ISEOR
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EN
AR aract Etape 2 - PARTAGER

Egalité

un état des lieux QVCT

‘Padiet

cguilloué + 2 « ur

Attractivité QVCT ARS CREAI et ARACT Bretagne

Cadre de références Guide démarche E Outils E Outils d'animation i Divers

Accord National

Exemples d’outils via Uutilisation en direct du PADLET
qui recense des outils oo e proventon

Renforcée Et Une Offre e - X
. Renouvelée En Matiére De -
(non exhaus’uf) Santé Au Travail Et : -
Conditions De Travail \i

" ma e e qut fiche outil rep photos 5 p
o M v iy - - : : tentepr
" N u B ™ = —— : etag

"/ = e

Les incontournables
Impliquer les parties
prenantes

Reportage photo Renforcer |'attractivi

I'entreprise

L)

Pi

Les incontournables
Mettre en place un espace
de di i ur le travail
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Etape 2

Retour d’expériences



Choix du périmeétre

Constitution d’un groupe

de travail

Outils d’intelligence

collective

Partage du diagnostic avec

le COPIL

Choix en instance du périmeétre (résidence)

Professionnels volontaires

tout professionnels

Brainstorming autour des + et - impactant la QVR
Safari photo

priorisation des thémes

Vérifier I'adéquation des visions de chaque acteurs

se mettre d’accord sur le constat avant d’agir

Faire son diagnostic

Plan d’action
Classement des actions en fonctions des impacts
potentiels
valorisation (€) des actions
Partage en collectifs de pairs (démarche ARACT)
audition devant le COPIL

validation du plan d’action en COPIL

Communication

Communication au groupe de travail par le
binéme pilote

Mise en place d’objectifs et d’un calendrier

Passage du plan d’action en instance (CSE)

Communication du plan d’action a 'ensemble
des professionnels




Facilitateurs

Démarche collective

Participations de I’ensemble des parties
prenantes

Responsabilisation et implication des acteurs
Echanges avec des pairs

Outils

Utilisation des outils d’intelligence collective
Réappropriation des liens hiérarchiques et
fonctionnels

Communication et transparence

Pédagogie

Maintenir un accompagnement institutionnel de
la démarche (instances, réunion, note...)

Facilitateurs et freins

Freins

Effet de frustration

Il faut hiérarchiser
on en peut pas tout faire

Effet soufflet

Une fois la démarche terminé, tres difficile de
reproduire le diagnostic dans d’autres services

Responsabilisation

Faire face aux incompréhensions, désaccord, des
autres professionnels, dans les choix réalisés
pour le plan d’action



Etape 2 - PARTAGER
un état des lieux QVCT

—> Echanges avec la salle
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Etape 2 - PARTAGER
un état des lieux QVCT

— Temps individuel

53



Pause déejeuner

Reprise a 14h
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Comment ¢ca va ?

* Former un binbme avec votre voisin-e a votre
gauche (en bout de rang associez-vous avec
la personne derriere vous)

* A tour de rble, répondez a la question :

« Qu’est-ce qui vous motive
dans votre travail aujourd’hui ?

46



ravcase  aract
é;ﬁ:ﬁ Bretagne
Fraternité

Les 4 étapes d’'une démarche

A
RiglA
m

Systeme
d’acteurs

1- CADRER

Définir le cadre et
le processus

Comité de 2 - PARTAGER
pilotage un état des lieux
QVCT Quet

3 - EXPERIMENTER
Définir des améliorations

QVCT tester

@
@ 8@ (EDD)

Mise en ceuvre et
Suivi des actions

(=]
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REPUBLIQUE 7 7
et dract Les 4 étapes d’une démarche
o)
ST
Sys?éme
d’acteurs

1- CADRER

Définir le cadre et
le processus
((.j) Comité de 2 - PARTAGER O@ (EDD)
' .- un état des lieux (=]

QVCT
3 - EXPERIMENTER
Définir des améliorations
QVCT tester
($2)]
(EDD)

Mise en ceuvre et
Suivi des actions 57



cats  Aract Les 4 étapes d’une démarche
Fraternité o
o
Sys?éme
d’acteurs

1- CADRER

Définir le cadre et
le processus
Comité de 2 - PARTAGER O@ (EDD)
pilotage un état des lieux O
QVCT Quet

3 - EXPERIMENTER
Définir des améliorations

QVCT tester

TN
a 8@ (EDD)

Mise en ceuvre et
Suivi des actions 58



Etape 3 : EXPERIMENTER

EX

MINISTERE .
DES SOLIDARITES
ET DE LA SANTE

Liberté
Egalité
Fratemnité

GUIDE PRATIQUE
Démarche qualité quide démarche QVCT ESMS

de vie au travail
dans les établissements
médico-sociaux

LIVRET 2 « D'AUTRES ETABLISSEMENTS L'ONT FAIT...

FICHE 1+ Réorganiser le travail

FICHE Z - Réorganiser les espaces

FICHE 3 - Améliorer les conditions matérielles de travail

FICHE 4 = Mieux travailler ensemble

FICHE 5 « Rechercher des leviers pour améliorer 'attractivité
FICHE & « Améliorer les relations professionnelles

FICHE 7 « Communiguer en interne

FICHE & - Manager autrement et prévenir les tensions du collectif
FICHE 9 - Redonner du sens au travail

Anact ><o Aract

19
20
21
22

24
25
26
27

59


https://sante.gouv.fr/IMG/pdf/gqvt_interactif-2.pdf

Etape 3 EXPERIMENTER

Etape 4 PERENNISER

—>Table-ronde

Communiquer/ Valoriser

Vo S WV

Démarche et actions QVCT

® o o of

Evaluer la mise en ceuvre des principes et

les effets de la démarche anact



Table ronde

%ﬁpital Le Jeune * Maélle GUILLOU, Cadre supérieur de santé et Chloée
SAINT-RENAN LAOT, Responsable RH, Centre Hospitalier Le Jeune
”~_ N\ * Laurence DESCHANEL, DRH, Association Les Amitiés
W d’Armor
LES AMITIES * Cécile GUEVEL, Cheffe de Service RH et Amélie ABIVEN,

Responsable de secteur, ADMR Les 2 Abers

* Johanna OLIER, Ingénieure projets, Centre Hospitalier
Michel Mazéas

?‘?

» Jean-Philippe POILPRE, Directeur d’établissements, Les
Genéts d’Or




Chiffres clés 2023

Saint-Renan

-

Le Centre Hospitalier de Saint Renan est labellisé “Centre Hospitalier de proximité” depuis décembre 2021

Effectifs Lits Budget global

ETP médicaux
6

174 Lits médico-
@ Sociaux 15,3 millions d’euros G

W._= 52Litssanitaires
| S—

31 lits SMR polyvalent
3 lits identifiés soins palliatifs
18 lits de médecine addictologie

ETP ”oggqsédica“" 4 places d’hopital de jour en addictologie




Saint-Renan

%pital Le Jeune CO nteXte

Eté 2023 : Absentéisme et difficultés de recrutement

 Elaboration d'un plan PAF QVT avec un ensemble d’actions sur des thématiques
diverses

* Les enjeux:
o Fidélisation des nouveaux professionnels : limiter le turn-over
o Intégration des nouveaux professionnels : sécuriser en maintenant un niveau
satisfaisant des compétences, limiter I'épuisement des professionnels « tuteurs »
o Promotion de I'image de |'établissement: développer la marque employeur

« Action ciblée pour les nouveaux recrutés
o Invitation a un goGter d'accueil dans les trois mois de la prise de poste



L HlL

oeial e Joune Golter d’'accueil

Organisation Contenu
Mise en place d'un
programme de
formation spécifique
en interne

Adapté en fonction
des profils




L HlL
.HHﬁp

ital Le Jeune
Saint-Renan

Formations proposées aux nouveaux professionnels

Fonction

Faizant = Secteur
fonction i logistique

Foermation
ASH
. Aide-
Infirmier soignant
dAS
OSIRIS et BMS
Douleur

Prise en charge
médicamenteuse
(PECM)

PECM destinee aux
professionnels
participant &
I'administration

Psychologie du sujet
age

Alimentation du sujet
age

Les régimes

La déglutition

La dénutrition

Précautions standard

Bicnettoyage

Manutention

Gestes et postures

Winrest




—~
Les Amitiés A’ Avmor
fFuse ‘Mb’\edﬁference



Les Amitiés A’ Avmor

Les Amitiés d’Armor est une association engagée qui rend
accessible un ensemble de services sociaux et médico-sociaux
pour répondre aux besoins identifiés sur le territoire Finistérien,
de la petite enfance au grand age.

> PERSONNES AGEES ) HANDICAP

» PETITE ENFANCE » PRECARITE
» JEUNES & VULNERABILITE

fuse W“‘9’fd'ﬂ"fe’arence

dans




6/

années
d’engagement

17 800

Implantations .
professionnels

sur le territoire

Plus de

1700

personnes accompagnées
au quotidien par I’Association

Kerlouan
Antenne du SSIAD

Lannilis

Porspoder
Le Penty - Ty Brao
Le Grand Melgorn yoly
Les Agapanthes
Gouesnou
Ker Bleuniou - Ty Bleunig
Plouarzel
Guipavas

Antennie du SSIAD
Ker Astel - Antenne du SSIAD

Loperhet

Le Conquet Les Marmouzig Kérélie
i Les Poupi
Le Streat Hir Plougonvelin g
Les Mouettes
Ker Digemer
Ker Héol
. Siége
Branda

Ker Gwenn
Ty Gwenn
CLUEDO

Quimper
Ker Yaouankiz
CAJ Ker Digemer




¢eee PETITS DEJEUNERS RH

Animation par le service RH en établissement 1 fois / an

Temps dédié convivial de liberté d’expression pour l'ensemble des
professionnels sur toutes les questions RH :

» Mutuelle

» Prévoyance

»Congés payés

» Contenu du bulletin de paie
» Prélevements a la source
»Bourse de I'emploi
»Planning... EHSCW“D’ edifférence

dans la



eeee REPRESENTANT de PROXIMITE

En plus des membres du CSE et DS, désignation d’1 représentant de proximité élu du
CSE par établissement

Missions :
- Relais/interlocuteur sur le terrain

Sujets traités directement avec le Directeur de I’établissement

Situations individuelles ou collectives

Situation d’urgence relative a I’hygiene, sécurité, conditions de travail

Proposer des actions pour améliorer la QVCT / l'organisation du travail

Faciliter la communication interne

1 réunion / mois avec CR affiché, signé, envoyé CSST
. / . : ! EVlS'eMb différence
8h délégation / mois dans la
IS e



JOURNEE « Qualité de
Vie et des Conditions
de Travail »

2%
ADM

ADMR DES 2 ABERS

Les equipes solidaires
de proximité (ESP)

CHATEAUNEUF DU FAOU
12 novembre 2024



LUADMR des 2 Abers

/ ACTIVITES : \
Aide a domicile aupres de :

Tout public de la naissance a la fin

de vie :

» Garde d’enfants

» Familles fragilisées

» Personnes agées fragilisées

» Personnes en situation de
handicap

» Pose de systéeme de
téléassistance

(FILIEN — Réseau ADMR)

124 000 heures réalisées a
domicile en 2023

XADMR




e 2019 et 2021: Enquétes QVCT

® Touslesans: Enquétes de satisfaction aupres des personnes aidées

® Tousles2ans: Entretiens individuels professionnels du personnel d’intervention et des fonctions support
e 3foisparan: Droits d’expression

En résumé :

>Difﬁcu|tés pour le personnel d’intervention
>Difﬁcu|tés pour les assistantes techniques et les responsables de secteur
> Difficultés pour les personnes aidées

XADMR 73




1. Définition de I'objectif



DEFINITION DE LOBJECTIF

Notre objectif : Nécessité de revoir en profondeur notre organisation interne afin de répondre
aux difficultés exprimées par I'ensemble du personnel et des personnes aidées et trouver un
équilibre adapté pour que chaque « partie » y trouve son compte.

Comment : Apres différentes rencontres lors de réunions, forums, avec des structures ayant
mises en place des équipes autonomes et des recueils d’expériences, il est acté de faire un essai
sur une équipe pilote.

Avec Qui : Souhait de se faire accompagner par une personne extérieure a |'association mais
ayant une bonne connaissance du sujet => Mr Philippe MANACH, représentant de ORA.

2%ADMR 75




2. Quelle demarche projet a été mise en
oeuvre ?



LA DEMARCHE

1 — Mars 2022 = Choix d’une équipe de 8 aides a domicile ayant des liens, intervenants tres
régulierement sur une « petite » commune rurale (avec une moyenne par mois de 650 heures et 60

personnes aidées)

2 — Avril 2022 = Présentation du projet au Conseil d’Administration, puis aux membres du CSE

3 — Mai 2022 = Présentation du projet au personnel administratif pour expliquer la démarche et Ia
faire valider par 'ensemble des acteurs

4 — Juin 2022 = Ildem aux intervenants a domicile concernés

2%ADMR 77




LA DEMARCHE

5- Septembre 2022 : Début des réunions mensuelles avec I'équipe, avec en amont, un temps de
préparation entre 'équipe administrative et 'accompagnateur

6 — Novembre 2022 : 'équipe organise ses congés pour I'été 2023. A leur demande des réunions
sont programmeées en soirée pendant deux heures afin d’avoir plus de temps pour travailler les
plannings

7 — 1°" semestre 2023 : Réajustement de la démarche car il est compliqué pour I'équipe de
travailler entierement le planning. U'équipe organise ses week-ends.

8 — 2°me semestre 2023 : Une réunion d’une heure par semaine

2%ADMR 78




Mise en place d’Equipe Solidaire de Proximité progressive :

Novembre 2023 : Bourg Blanc : 1 équipe
Novembre 2023 : Milizac-Guipronvel : 1 équipe
Février 2024 Plouguin : 1 équipe

Avril 2024 : Landéda 1 équipe

Septembre 2024 Plouguerneau : 4 équipes
Septembre 2024 : Plabennec : 2 équipes
Décembre 2024 : Lannilis : 2 équipes

XADMR 79




> Septembre 2023 : Mise en place de TALK SPIRIT (messagerie instantanée)

>Avril — Mai 2024 : Mise en place d’'un PCRH (Prestation de conseil de Ressources Humaines) pour
initier un changement de pratiques pour le personnel administratif (Cadres, Responsables de
secteur et Assistantes Techniques) : Analyse de la situation, mises en place d’outils (définition des
ordres du jour des réunions hebdomadaires...)

» Novembre 2024 => Mise en place d’une formation d’animation de réunions pour les Responsables
de secteur et les Assistantes techniques

XADMR 80




LES FREINS / LES FORCES

Les freins:

Appréhension des intervenants a domicile qui pensaient devoir gérer seuls/seules
les plannings = d’'ou changement de nom en cours de déploiement

Quel devenir pour les assistantes techniques ?

Que chacun arrive a trouver sa place, a s’exprimer

Animation d’équipe

Les éléments de force:

2%ADMR

Volonté de participation de I'ensemble des équipes
Connaissance du terrain

Temps d’écoute, de reformulation, de proposition
L'équipe de Direction met les moyens a disposition

81




Partie 2: Expérimenter et evaluer




Tout un cheminement avant la phase expérimentale

Séminaire,
“participatif”

’

Sept » Session d’inspiration
P * Ateliers Lean
2020 e Un focus attractivité

o

Validation aux instances

* Le MVP identifié
comme projet
prioritaire avec
une phase
expérimentale

Formation “sensibilisation”
Directoire, équipe projet et
services pilotes

o

* Compréhension des
enjeux et du systéme
d’amélioration
continue

®

Semaine des valeurs

Exp

Déploiement Big bang

)

C] .
Co-construct
valeurs e Matrice de 100% services
Définition des déploiement, déployés
comporteme * Internalisation de la
quotidien compétence,

« AO
accompagnement

piement “big bang”
idé aux instances



Pourquoi le choix du Lean?

Le modele de gestion traditionnel 000

= ne s’est pas adapté

* al’évolution de la société et des technologies
* alacomplexité croissante des soins
* aux attentes des patients, habitants

= doit évoluer vers un modele multi et pluridisciplinaire, participatif et en
partenariat avec le patient

= doitredonner du sens aux métiers tout en
* augmentant la satisfaction des patients,
e la qualité et la sécurité,
* l’engagement du personnel
... dans un contexte financier tendu




Une expérimentation centrée
sur le déploiement du MPV dans 3 services

: QUI? g ¥ L : - o
* 3 services de soins volontaires, Securlsatlon
» Une équipe externe (Expertise) Q) ientifer les aliés et les freins potentiels
 Une équipe interne (reconnue sur le terrain =~ & formerlecoor D

@ Benchn‘{arkér

* Quol ? le Management Visuel #Participatif# (Performance...) // Chantier

culturel " Implication des équipes
= Sécurité, bien-étre

= Ergonomie

J} * Gainsur le présentéisme

* Donner du sens aux
equipes

» Partage des priorités

» Communication
qguotidienne

®* Prise d'autonomie




Une expérimentation centrée
sur le déploiement du MPV dans 3 services

°* Ou ? Sur le Terrain, au coeur du service
* Durée? 6 mois /1 rituel hebdo par service

* Comment?
e 2x %2 journées d’accompagnement - lancement
* Y2journée d’ancrage
* Un suivirégulier par 'équipe interne présente aux rituels & ateliers

* Pourquoi expéerimenter ? Pour tester, s’assurer que la méthode convienne
a notre structure, et qu’elle réponde a nos objectifs initiaux (fidélisation,
recrutement++ ...). Pour potentiellement identifier de futurs ambassadeurs de la
démarche.




@ Détecter et agir sur les « problemes » du quotidien

Une approche sous 'angle de "amélioration de la QVCT reposant sur la détection & la résolution
de problemes devenus récurrents voire « normalisés »

Détecter, signaler et partager les problemes au plus
tét (VOIR)

Point d’entrée : la chasse aux Irritants (QVT)
Pour permettre Uimplication du plus grand nombre
(actions faciles a résoudre a résoudre par les équipes)

*~ Gaspillages : l'ensemble des opérations
genéré par le niveau de notre organisation
qui consomme de l'énergie, des moyens,
des compeétences, du temps, de la matiere
sans apporter de la valeur pour le client.



L’animation du Stand Up Meeting (RITUEL)

“réunion” d’une nouvelle forme,

rituel (1 fois par semaine),E

avec tous les membres de I'équipe, M1

Un exemple concret du Lean dans le
quotidien des equipes.

Centré sur les bons réflexes du Lean :

Détection des problemes (VOIR) @

Engager et suivre des actions d’améliorations

(AGIR) ¢

Evaluer les résultats (CHECK) des actions a

s\l

Se féliciter %



L’équipe : tous les professionnels Les rﬁles des udeUI‘S

impliqués, UHumain est au centre

- le faire ensemble dUnS Iﬂ démurche

Les Managers

Cadre soighant + Chef de service//Cadre admin + Directeur
—> accompagner leur équipe 3 monter en responsabilités

et en compétences sur lamélioration continue de leur service

Les « Sponsors »
*la Direction & CME.
> Faciliter, Motiver/Encourager, Féliciter.

Les « Experts » Lean

personnes ressources

- former, venir en appui/aide aux équipes terrain, veiller au respect des
fondamentaux




Un Pilotage au fil de I'eau, sur le terrain

Le MVP se pilote sur le terrain [Gemba];
’animation de la démarche ne repose pas sur un chef de projet mais sur
’équipe dans sa globalité!

Sur le versant communication :

* En majeure partie aussi sur le terrain!
Visites des services experimentateurs ; bouche a oreille entre collegues

e Complétée par de la communication un peu plus «institutionnelle » via les
canaux classiques : journal interne, intranet.

 Pas de communication externe au stade expérimental.




RETEX EN IMAGE



Le tableau
de MV
Animation
du rituel
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Le tableau de MV




lLean

Déploiement du 5S, un outi







Exemple de problemes résolus

Pb: mauvaise installation des contentions au lit (au niveau des accroches du
sommier) / Procédure visuelle effectuée par la référente contention du

.‘;ﬁr‘uleon de la CEinture abdominale au Iit 1- Sangles a installer sur la ceinture 2- Attacher les sangles au lit avec les
abdominale pour attacher au lit de boutons magnétiques
chaque coté

Ceinture abdominale l

Rallonge ceinture abdominale l

Lo i i o

Ceinture pelvienne l

.

g 8

Bouton aimanté et clé magnétique




SMR

Exemples de problemes resolus = capitalisation

ROBLEME ACTION - COMBMENT
o e —
ifficutas vicues
[Description longue mise &n enTe de
raction (impsct sur
réz g Paction ou
decision abandan|
ACTION - CAR
= /| ==
e e —
Acteurs exterieurs Desciption langue
& dans
N
= ——
projet
ACTION - QUAND
e E—
FFin action SOLUTION - FERENNISATION
Procédure inteme
sumadinie weis) [ ] Ctian
U BmEndnnnds WEETEtion s re i
Onifon
ACTION - COMBIEN Date o= ln Vi
de o Eférence AQ
Definition de
Fingicaseur |Ex : No o2 ions i Equi
fours par emaine e L 1
=WEC BU mMDinz 1x Liste gies Toamies:
ion dans le kit cracoueil nouvesy salsrie
CoiHion 1
Valewr G2buit action
Waleur fin action SOLUTION - SUITES
Valewr fin #imois Limite solution
actueile
Indicateur de gravits ou de resultat
Hanaap [
Definition de

Valeur fin +imois

Exemple de fiche
capbitalisation




Medecine polyvalente
Exemple de probleme résolu

« Demandes de bilans sanguins, par Uéquipe
médicale a faire pour le matin.

Surcharge de travail pour UIDE de nuit (14
prélevements et +), conditions de travail difficiles et
glissement sur la journée »

Discussion en stand-up avec affectation du probleme a 1
binbme médico-soignant

- Prise de conscience du probleme

- Absence de priorisation... & de coordination

3 tests avant d’arréter la nouvelle organisation (3 mois)

BILAN : Quelques écarts au standard observés mais
un seuil aujourd’hui respecté




DRH

Animation stand up




DRM

Exemple d’animation
stand up




Maison Menez Bihan
Foyer de vie
Foyer d’accueil médicalisé
Accueil de jour

Les genéts d’or: 2500 personnes accompagnées, 1600
professionnels

Maison Menez Bihan: 20 places FDV, 1 place d’accueil
temporaire, 16 places FAM, 6 places ADJ.

50 professionnels CDI



Témoignage autour de la mise en place d’'un comité de suivi de
I'établissement

Contexte:

e experience mise en place en février 2024

* Etablissement avec fort taux d’absentéisme (22%)

* Turn over important de I’équipe cadres sur les 3 dernieres années
* Prise de poste RDS et directeur en aolt 2023

* Les professionnels expriment un essoufflement

* Perte de confiance des équipes de terrain vis-a-vis de la direction

* Plusieurs changements et évolution en cours au niveau de
I"association et de |'établissement.

5,




Eléments de cadrage de lI'action:

e Création d’une instance éphémere (1 rencontre par mois entre février et
juin 2024)

* Bas seuil d’exigence: participation libre, sans engagement de participation
d’une fois sur I'autre, ouvert a tous les professionnels (représentants du
personnel ou non)

* Instance de dialogue directe entre les équipes d'accompagnement, de soin,
les services

genéraux et I'équipe de direction.

* Instance complémentaire des autres instances et espaces de travail : RP,
réunions d’équipe, entretiens...

* Equipe de direction présente dans son ensemble a chaque rencontre
* Charte de l'instance a

e a définir au préalable




Objectifs du comité de suivi et enjeux:

* Renouer le dialogue et retrouver de la confiance entre les équipes et
la direction

* Poser des constats (grains de sable) et identifier des leviers d’action
pour améliorer le quotidien (réponses rapides et concretes)

e Retrouver une dynamique de projets
* Stabiliser les équipes et retrouver de |'attractivité
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Mise en ceuvre:

-1 réunion d’installation de I'instance en fevrier: poser les principes de
fonctionnement, établir un constat =2 les difficultés / les lumiéres

-3 réunions entre mars et mai
-1 réunion de cloture en juillet

-15 professionnels différents ont participé sur les 50 professionnels en CDI (30%), 4
a 6 professionnels par réunion

-exemples de grains de sable: acces difficile a I'argent de poche des résidents,

budget des repas pédagogique trop faible, manque de stabilité dans I'intervention
des remplacants...

-amorce d’'une dynamique deFrojets:,création d’un temps fort décoration du foyer
avec résidents et leurs familles (septembre)

(mai), organiser un repas festi




Etape 3 EXPERIMENTER

—> Echanges avec la salle

.
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cats  Aract Les 4 étapes d’une démarche
Fraternité o
o
Sys?éme
d’acteurs

1- CADRER

Définir le cadre et
le processus
Comité de 2 - PARTAGER O@ (EDD)
pilotage un état des lieux O
QVCT Quet

3 - EXPERIMENTER
Définir des améliorations

QVCT tester

TN
a 8@ (EDD)

Mise en ceuvre et
Suivi des actions 107



fiorital Le Jeune Evaluation de I'action
3 sessions depuis le 12 juin
2024

5’] % de taux de participation au godter d'accueil

de taux de participation au programme de formation des
2 /] % nouveaux professionnels avec une ancienneté moyenne de
5 mois des agents

Retour des agents

« Durée trop courte (2 heures)
* Jour et horaire non adapté
(mercredi aprés-midi)

Temps d'échange trés apprécié

Permet d'apprendre a se connaitre entre services
Sentiment d'intégration

Accessibilité de la CSS et du service RH




Renforcer la participation

Poursuivre la communication autour de cet
évenement pour favoriser la participation des
professionnels

Nos axes d'amélioration

Libérer les agents des plannings

Anticiper, soigner la communication et sensibiliser 'encadrement

Associer les ambassadeurs

Dégager les ambassadeurs des plannings, anticiper et organiser

Suivi des formations

Analyser le suivi des formations

Et apres?

Organiser les retours sur les échanges pendant le golter d'accueil, les idées qui émergent
de ce temps d’échange. Lien a faire avec les OS pour alimenter le plan PAF QVT
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%&f’f’y Saint-Renan

Octobre 2024 - n°2

n Défisportif

Mardi 18 septembre a eu lieu le défi sportif des Vaccinations ,
o

professionnels de 'hdpital Le Jeune.

Bravo & tous pour votre participation & I'événement et au La campagne de vaccination contre
défi Strava ou vous avez cumulé plus de 11 000 Kms. la grippe et le Covid 19 sera ouverte
Félicitations a I'équipe gagnante : la résidence de a compter du 15 octobre 2024.
Kernatous.

Les avis sur cet événement étant positifs, nous Pour vous inscrire, indiquez votre
envisageons de le réitérer I'année prochaine. 2 %
nom sur les grilles d'inscription a

LIVRET D’ACCUEIL DES
PROFESSIONNELS DE
L'HOPITAL LE JEUNE

L
wHBpital Le Jeune
Saint-Renan

DRSORTE

Vous trouverez ci-dessous le classement du défi Strava au 04 septembre:

Equipes | Nb de Km parcourus | Nb d'inscrits]

il
TOTAL

L 92!
5équipes | 9368

Informations complémentaires

¥ Le défi Strava sera cloturé le lundi 16 Septembre au soir, il vous reste donc
encore quelques jours pour ajouter des kms a votre équipe!

¥ Vous pouvez vous inscrire au défi sportif jusqu'au 17 septembre au soir. Le
rendez-vous est prévu & 16h30 au stade d'athlétisme de Saint Renan. Pour
les professionnels indisponibles sur ce créneau, une marche est également
proposée de 11h & 11h45 sur la piste d'athlétisme de Saint Renan. Merci de
vous inscrire sur la fiche dinscription disponible en salle de pause.

¥ Les enfants du personnel sont les bienvenus & cet événement. Si certains
souhaitent participer a l'arbitrage et tirages au sort, se faire connaitre via la
fiche dinscription dans les services, en précisant I'dge.

¥ N'hésitez pas & porter les couleurs de votre équipe le 18 septembre.

¥ Pour déterminer Féquipe gagnante, les points Strava, la marche et la course
seront additionnés :
* Marche : 1 point = 1 tour
« Course : nombre de points fonction du classement
* Strava: 10 km = 1 point ’

.S

L'équipe organisatrice

- ‘
¥ Des petits lots sont prévus pour les participants du défi spoml':. ‘
| 5
&

ouvert a tout professionnel du FU R U M
CH Le Jeune
()

rormatzons  DES PROFESSIONNELS
RAPPEL DE BONNES PRATIQUES -

BMS

Groupe éthique
Missions
Fiches de saisine

RH
Questions diverses
Signatures de contrats

Projets d'établissement
“Transformons notre EHPAD"
Projet architectural

CLuD
Grilles d'évaluation

MARDI 8 OCTOBRE 2024 B s

Directives anticipées
Personne de confiance

Quelques actions QVT, facteur d'attractivité et de fidélisation

Saint-Renan

®|Y
‘HOpltal Le Jeune

LA MAISON DES
COUPES

le RDC de la maison 3, rue de Lescao est
mis & la disposition des professionnels sur
leur temps de pause en coupe

Retirer et remettre les clés
al'administration avec
émargement




L HIL )
LHdpital Le Jeune

Saint-Renan

Merci !




3. Quels impacts ? Quels effets ?



Meilleure connaissance entre les membres de U'équipe et facilité d’intégration de

nouveaux collaborateurs 2t ¢ ¢
Echanges plus qualitatifs sur les situations des personnes aidées X X X
Meilleure connaissance des contraintes liées aux plannings X X X
Gestion en équipe des plannings des WE et jours fériés X X X
Gestion en équipe des plannings de congés X X X
Diminution des temps de trajet et des temps de déplacement X X

Moins de demandes de changement de plannings X X X
Moins d’appels téléphoniques au bureau X X X
Moins de passage au bureau X X

2%ADMR 113




1°"® question : La mise en place des ESP vous convient-elle ?

OUI a 88,6 % - NON : 0 - Pas de réponse : 11,4 %
2°™M question : Si oui, pourquoi (réponse libre) :

25 réponses soit 71,43 %
Sur 25 réponses, 21 intervenants parlent de meilleurs échanges notamment sur les situations des personnes aidées

3eme question : Trouvez-vous intéressant de travailler sur les plannings avec vos collégues et I'assistante technique : congés
annuels, le travail des WE et JF, ...

OUl 2 100 %

4éme

question : Vos demandes sont elles mieux prises en charge ?
OUI 297,14 % -NON : 0 - Pas de réponse : 1

2%ADMR 114




2%ADMR

séme

question : Les réunions hebdomadaires vous apportent elles un intérét ? Est-ce constructif ?

OUl a 100 %

6™ question : Y a-t-il plus de partages d’informations et est-ce que cela facilite votre travail au quotidien ?

OUl a 100 %

7°™¢ question : Cette nouvelle organisation convient —elle aux personnes accompagnées ?

OUIa 71,40 % - NON : 0—Pas de réponse : 28,60 %

8°™M¢ question : Estimez-vous que cette nouvelle organisation améliore vos conditions de travail et la qualité de votre vie au travail ?

OUl 2 97,14 % - Pas de réponse : 1 personne
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A SUIVRE

® Enquéte de satisfaction aupres des personnes aidées qui permettra de mesurer I'impact des ESP

® Enquéte sur la QVCT aupres du personnel d’intervention et du personnel administratif pour
mesurer I'impact des ESP

2%ADMR 116




4. Points de fragilité / Eléments de force



Points de fragilité:

- Du fait d’une activité fluctuante, les équipes pourraient étre modifiées pour s’y adapter. Cela pourrait entrainer des frustrations.
- Vigilance pour équilibrer les compétences dans les équipes.
- Vigilance pour que les réunions hebdomadaires restent constructives.

- Colt

Eléments de force :

- Satisfaction des intervenants
- Plus d’échanges entre les intervenants et les fonctions support, donc moins de tensions

- Souhait de monter en compétences pour des intervenantes a domicile

2%ADMR 118




EVALUATION

Le Management collaboratif

@

~

Culture du sens

~

Culture du débat et de la transparence

Dev compétences communication & émotionnelles
(gestion de conflit)

Confiance (relation, reconnaissance)

g

Responsabilité / redevabilité

|\| @

Jo
»

o
)330



EVALUATION @

Vision eéquipe projet

 Taux de participation +++,

* Unrespectde la méthode (déeroulé du rituel, détection des pb, animation
tournante...) et des états d’esprit.

 Un partage des pb de terrain a U’échelle du collectif

 Une direction présente renforcant la communication avec le terrain (grands
jalons du projet mais aussi via les rituels...)

 Un pilotage des actions d’ameélioration (perfectible mais existant...)
* L’émergence de problemes plus profonds/complexes (orientés process...)




Evaluation Vision managers de terrain

* Letaux de participation des prof.

* Intégration des nouveaux prof. facilitee, Convivialité @

* Itemvie du service dans les MVP tres efficace

* Lerecueildes problemes:ils sontvisibles et partagés ; réduction des non-dits!
 Laformalisation des problemes (on ne vise personne on recherche la cause racine..)
* Partage des informations avec la hiérarchie

e Communication simplifiée, facilitée, écoute ++ et transmissions ++

* Lien agent-direction renforce
e Reéactivité/connexion avec le terrain

Vision non manager

« Méthode simple mais efficace, dynamique et ludique! »
« favorise le partage des problématiques de chaque métier et 'émergence d’idées.. »
« On se sent plus écouté et plus impliqué dans la vie du service »




Conclusion/ Discussion

Nos éelements de force

- LPapproche Lean sous Uangle de la QVCT (culturel, changement en profondeur...)

- Le choix de services issus du soins (représentatif de l'activité, c’est notre raison
d’étre...)

- Des acteurs ayant exprimé Uenvie de se lancer dans Uexpérience ( du
volontariat...)

- Une équipe de direction impliquée, sponsor de la démarche

- Du step by step

Nos points de fragilité

Sécurisation par une approche projet efficace.
Nos points de fragilités sont apparus lors du déploiement en big bang




Comment réussir un projet ?

Pas de

L Confusion
vision
Pas le savoir s
: Anxiete
faire
Pas d’incitation Faux départ
Pas de moyens Frustration
Pas de plans )
. Pagaille

d’actions



Bilan :

e Retours des professionnels a la cloture
* Appréciable que le fil rouge ait été la qualité du service rendu aux usagers
* Un dialogue a pu s’instaurer entre les professionnels et la direction
* A permis de travailler sur les points bloquants de la vie du foyer

* Retours a distance de I'équipe de direction
* A permis de renouer une confiance
* A permis de réamorcer une dynamique de projets
 Amélioration du climat social au sein de I'établissement
e Constat d’'une diminution du taux d’absentéisme (22% a 16%)




Les points de fragilité de I’action

Les éléments de force

Capacité a libérer les professionnels pour participer
a I'action

La participation libre sans engagement (suivi des
actions)

Peu d’engagement des représentants de proximité
dans la démarche

La participation libre et sans engagement: a facilité
I'engagement des professionnels

Engager un travail sur des éléments concrets aux
effets visibles et mesurables

La communication des comptes-rendus (forme
synthétique, visuelle)

Engagement réciproque

Démarche « légere »




Etape 4 PERENNISER

— Echanges avec la salle

126



Etape 3 EXPERIMENTER

Etape 4 PERENNISER

— Temps individuel
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Attractivité et QVCT :

quelles actions allez-vous mettre en ceuvre ?

Comment participer ?

o Allez sur wooclap.com Code d'é
@ Entrez le code d'événement QVCTA l l
ans eau supérieur

10



A lissue de cette journée, quelle(s) action(s) avez-vous envie de mettre en place ?

Une démarche QVCT + cadrée

- , , rituels lever gession _ _ photos
Etre accompagne par laract Rituel Récolter d'information Lean managment CSE Léane management Détecter les irritnts
o Lean management salariés Visite terrain Formaliser la QVCT nouveaux Petit déjeuner d'intégration management
Tableau des irritants liste liens

_ . ® .
Petit déjeuner laract  Saucisson parlote Petit déjeuner rh Safa rl photo Safari Stef rapidement Nouvelle pMéthode lean

Petit dejeuner/Golter  cailloux" Petits déjeuners RH irritants Goiter d'accueil Reportage photos tableau arrivants

golters \/.nagement visuel Cats eves  Rituels hebdo Safal"l phOtOS RH Journée  possibilité Formation

Léna Traiter Managmentvisuel  Trayailler sur les irritants "petits Liste des irritants
Renforcement Les petits cailloux

Formation des nouveaux Un apéro d’accueil

Tableau rituel accompagné visuel reunilns

d'étre . .
Echanges sur les "irritants" Refonte  Les petits dejrh




Quelgques minutes

Merci de renseigner
le questionnaire de satisfaction
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Conclusion g

 Gwenola PRIME COTTO gr
Responsable Département Offre de soins, Autonomie, & ewmmeses:
Prévention g
Adjointe au Directeur
DD Ars Finistere




Merci pour votre participation

ArC e B
ionale de C R E A I ?g;l.l:chLAclzsléE q r a c t
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