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 361 questionnaires envoyés

 57 établissements ont fait un retour 

 20 établissements accueillant des personnes âgés dépendantes avait réalisé ou prévu de le faire 

 1 établissement a accepté de partager ses enseignements nominativement



Résultats de l’enquête



Les enseignements majeurs issus du REX COVID

 La soudaineté et la durée de la crise a nécessité d’intégrer une volumétrie d’information très dense, parfois 

contradictoire 

 Nécessité pour les établissements d’intégrer rapidement ces informations et d’adapter les organisations

 Nécessité de rajuster et/ou modifier les pratiques dans « l’urgence » et en permanence

 Le sentiment de solitude dans les prises de décisions malgré les process mis en place à l’échelle régionale 

et territoriale

 La gestion de la question de la liberté d’aller et venir et plus globalement de toutes les questions éthiques 

soulevées lors de la crise et qui ont pu entraîner des difficultés : communication avec les familles notamment

 L’absence d’espaces d’échanges de type briefing et debiefing pur permettre le partage d’informations de 

façon régulière entre professionnels et managers des établissements

 La gestion des problématiques quotidiennes, la gestion du stress et des situations conflictuelles (notamment 

liées au manque d’EPI au début de la crise)

 Le travail sur la communication et le développement de nouveaux modes de communications (familles et 

professionnels)

 Le développement du travail de collaboration entre directeurs et encadrement de proximité afin de 

transmettre un message cohérent aux équipes : délégation de missions



Déploiement d’initiatives et de dispositifs apportant des solutions concrètes, dans des domaines et 

dimensions diverses : 

 Mobilisation de l’ensemble des professionnels 

 Formation et accueil de renforts permettant la continuité des activités essentielles

 Développement de nouveaux outils et services pour maintenir le lien social et lutter contre l’isolement

 Activation ou forme nouvelle de coopération et de solidarités entre acteurs

 L’attachement des professionnels aux valeurs soignantes

 le soutien mutuel et l'entraide = la cohésion et la coopération au sein des équipes ainsi que l'apprentissage 

en commun

 Capacité d’adaptation des organisations et des professionnels 

Points positifs, expériences à valoriser



Importance de mobiliser le REX pour capitaliser et valoriser les réussites 

marges de progrès

 Adaptation à la période pandémique 

 Intégration de nouvelles organisations 

 Préparation à de nouvelles situations de crise 

Ce qu’il faut retenir…

Le retour d’expérience : un enjeu pour la culture sécurité 

 Organisation apprenante 

 Travail en équipe 

 Engagement des usagers 

 Amélioration des processus et parcours 

 Sécurité des soins et des patients

Difficultés à mobiliser les établissements sur un REX par :

 Manque de temps

 Manque de ressources

 Manque d’outils

 Etc…



DDocuments élaborés en partenariat avec la FORAP –
Fédération des Organismes Régionaux et territoriaux 
pour l’Amélioration des Pratiques en santé

 Les fiches chronogramme : chronologie des faits et mesures prises
 Les guides RETEX : organiser son REtour d’EXpérience interne

Présentation des deux outils élaborés 
dans le cadre de la crise sanitaire



Organiser son Retour d’Expérience RETEX interne

 Contexte de crise particulier et inédit
 Nécessité d’analyser à tous les niveaux de l’organisation
 Besoin de rassurer et de capitaliser sur les actions mise en place
 Conforter les capacités de résilience de l’organisation
 Développer la culture sécurité au sein de l’établissement

 Peu ou pas de connaissances des professionnels sur ce type d’outil
 Nécessité de sensibiliser les professionnels à la démarche et sur des créneaux courts
 Favoriser l’implication des professionnels
 Appréhender la méthodologie du REX



Outil chronogramme : « chronologie des faits et mesures prises »

Etape 1



Etape 2

Etape 3



Adaptation du guide méthodologique de la DGS



Le guide Organiser son Retour d’Expérience RETEX interne



Point focus 
COVID-19



Le guide Organiser son Retour d’Expérience RETEX interne

Version Facilitation Graphique









En pratique, retrouvez les outils sur le site de QualiREL Santé

 Chronogramme COVID-19
 Grille d’évaluation de la gestion de crise Covid-19 pour ES et ESMS
 Outil d’évaluation du travail en équipe durant le crise Coid-19
 Point de vigilance du plan de reprise d’activités post-confinement
 Outils expérience patient « outils traceurs Covid-19 »
 Guide méthodologique « organiser son Retour d’Expérience en interne – Version rédigée
 Guide méthodologique « organiser son Retour d’Expérience en interne » - Version 

facilitation graphique
 Check list d’organisation dans le cadre du plan de sortie de crise aiguë – Covid 19



Merci pour votre attention.
Retrouvez tous les outils sur le site de QualiREL Santé

www.qualirelsante.com


