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Il'y a quelques semaines, lors
de la cérémonie des veceux, jai
pu rappeler les difficultés et les
exigences quotidiennes dans |la
realisation des missions de nos
établissements mais aussi faire le
point sur les réeussites qui sont les
notres.

Si la réalisation de nos missions
est aujourd’hui plus complexe

que jamais notamment en termes
de continuité et d’acces aux soins, les évolutions réglementaires et la fragilité
financiere de notre pays ont de quoi engendrer de nouvelles inquietudes.

Pourtant, nous n'avons pas d’autre choix que de trouver des solutions et de
réepondre toujours présent afin de continuer a offrir des soins de qualité a toutes
les personnes qui comptent sur nous.

Clest ici que je tiens a vous remercier. Malgré les difficultés quotidiennes
du monde hospitalier, notre GHT a su répondre aux besoins croissants de la
population grace a 'engagement sans faille de toutes nos équipes.

Mieux que cela, notre GHT construit son avenir autour d’un projet
d’établissement de territoire validé pour la période 2024-2028.

Awussi, la modernisation de nos infrastructures est bien engagée.
L'installation d’'une IRM a CALVI, la reconstruction du site médio social de

TATTONE a CORTE et la reconstruction du CH de BASTIA ont connu des

avancees majeures.

Par ailleurs et pour le CH de Bastia, le développement de nouvelles coopéra-
tions avec des partenaires publics et privés, nous permettent d’entrevoir des
developpements d’activités interessantes notamment pour la chirurgie.

2025 sera une année de grandes ambitions pour les établissements de notre
GHT. Je tiens a saluer toutes nos équipes qui se battent chaque jour pour offrir
les meilleurs soins aux patients. Ensemble, nous surmonterons les difficultés et
continuerons a défendre un hopital public fort et accessible a tous.

2025 sera aussi I'année des 40 ans de FALCONAJA.

Nous tenons a féter dignement cet anniversaire avec tous ceux qui font vivre
le CHB. Pour cela, nous organiserons tout au long de I'année une série de
manifestation auxquels, je 'espere, nous aurons le plaisir de nous rencontrer !

Merci a vous tous.

Salute n°08 - mars 2025
Rédacteurs en chef :
M. Christophe ARNOULD,

Directeur général du Groupement Hospitalier du Territoire de Haute-Corse

Vous souhaitez nous rejoindre ou avez une idée d’article ?
Pour donner votre avis, témoigner sur votre quotidien ...

Contactez-nous : communication@ch-bastia.fr - 04.95.59.11.28
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Un projet d’etablissement commun

2024-2028 du Territoire valide par

les instances du GHT de Haute-

Corse

Apres une année de travail et d’échanges nourris entre
les professionnels du GHT2b, le projet d’établissement
commun 2024-2028 a été validé par les instances des
Centres Hospitalier de Bastia, de Corte-Tattone, de
Calvi Balagne et celles du GHT2b.

Ce projet sera le fil conducteur du GHT pour les cinq
annees a venir.

Il definit les axes stratégiques du groupement sur des

thematiques extrémement variées telles que :

+ Le projet médico-soignant partagé, qui remplace
la précédente version 2018-2022

« Le schéma directeur informatique, la politique
achat et linformation meédicale qui sont des
fonctions mutualisées obligatoires pour les
GHT depuis le ler janvier 2018, pour lequel les
organisations étaient déja tres intégreées.

« Le projet social de territoire qui a été harmonisé
entre les 3 établissements.

« La politique qualité et sécurité des soins qui vise
a renforcer les liens entre les cellules qualité des
3 etablissements, qui ont travaillé en étroite
collaboration pour préparer les certifications HAS
de chacune des structures.

« La politique de promotion du développement
durable, le projet de management et de
gouvernance et le projet des psychologues, ont
pris place dans ce nouveau projet d’établissement.

Focus projet social

Dans le cadre du projet social de territoire, les

partenaires sociaux des trois établissements seront

amenés a travailler sur les différents axes stratégiques
sulvants :

+  L’harmonisation des lignes directrices de gestion
des ressources humaines, sur des thématiques
telles que la qualité de vie au travail, le dialogue
social, I'attractivité, le management de proximite,
la valorisation des parcours professionnels et le
teletravail.

+ La définition d’'une politique de formation de
territoire, avec la possibilité d’évoluer vers un plan
de formation partagé pour certaines d’entre elles.

+ Les conditions d’attribution de la prime
d’intéressement collectif qui est une nouvelle
opportunité offerte par le Segur de la santé de
recompenser les équipes porteuses d’un projet
innovant.

Il est egalement prévu de travailler sur la structuration
et l'organisation des services de ressources humaines
afin de favoriser la montée en compétences, de
partager les bonnes pratiques et de pouvoir répondre
aux exigences croissantes de ces secteurs.

Enfin, le projet social concerne également le
personnel meédical avec la mise en oeuvre d'une
direction des affaires médicales unique sur le territoire
et 'harmonisation des lignes directrices de gestion,
notamment en termes de réemunération, conditions
de recrutement, gestion des carriéres et du temps de
travail.
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Focus projet médico-soignant partageé

Le projet médico soignant partagé a fait I'objet de
nombreuses discussions entre professionnels de sante,
quiont fait émerger 6 axes stratégiques « transversaux »
et 12 axes « filiére » visant a améliorer le parcours du
patient au sein du GHT et a consolider 'offre de soins
proposée par les différents établissements.

Les axes prioritaires sont :

+  Permettre le partage d’expertise au sein du GHT,
avec le maintien et le développement d’une offre
en proximite.

+  Structurer et protocoliser le parcours patient
au sein du GHT avec une gestion efficiente et
organisée des flux patients.

« Sécuriser 'acces aux soins sur le territoire de
Haute Corse, en garantissant la permanence des
soins et une meilleure coordination de la ville et de
Ihopital.

« Promouvoir la sante sur le territoire, en
développant davantage les actions de prévention
en santé et en soutenant la structuration de la
meédecine de ville autour de Communautes

Professionnelles Territoriales de Sante (CPTS).

+ Développer 'offre de formation du GHT, avec une
montée en compétence de I'lFSI sur de nouvelles
filieres.

« Développer la recherche clinique au sein du GHT,
avec I'ambition d’augmenter le nombre de projets
de recherche

Le programme par filiere est également trés riche avec
des enjeux majeurs sur les années a venir sur certaines
d’entre elles en termes d’attractivite medicale et de
renouvellement des générations.

Les axes filiéres sont :

+ Reéorganiser la filiére urgences

o Creer une filiere AVC au sein du GHT

o Structurer un péle territorial de rééducation en
Haute-Corse

o Accroitre I'activité tout en renforcant la qualité de
la prise en charge en chirurgie

+ Organiser la prise en charge régionale de
'lendometriose et de I'infertilite

« Optimiser la prise en charge des patients
geriatriques

+ Optimiser la prise en charge des patients atteints
de cancer

+ Renforcer I'offre de soins en psychiatrie

+ Développer la filiére de soins palliatifs au sein du
GHT

+ Diffuser les bonnes pratiques et augmenter les
coopérations pharmaceutiques

* Renforcer les partenariats régionaux et
développer 'imagerie interventionnelle

+ Diversifier 'offre d’hospitalisation a domicile
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Et apres ?

Pour faire vivre ce projet, la direction du
Groupement Hospitalier du Territoire de Haute-Corse
amis en place, dés le mois de janvier 2025, des groupes
de travail concernés par les projets, sous I'égide des
directeurs de pdle et des chefs de pdle, pour planifier
les différentes actions.

’avancement de la mise en oeuvre du projet d’établis-
sements de territoire sera assuré par la direction en
charge des coopérations intra GHT. Elle assurera un
suivi aux instances du GHT2b deux fois par an.

Du coté de Bastia

Le Centre Hospitalier de Bastia fete
: jeu de I'improvisation
: Dans le cadre de cet anniversaire, une

ses 40 ans !

De 1985 a 2025 - 40 ans d’histoire et une se-

rie d’événements conviviaux a ne pas manquer !

L’annee 2025 marquera un jalon important dans
Ihistoire du Centre Hospitalier de Bastia : les 40 ans
de notre établissement.

événements sont prévus tout au long de I'année, dans
un esprit de partage et de convivialité, afin de nous
retrouver et de célébrer ensemble ce moment unique.

Le Relais Rose

Organisé par lassociation Endur’Ensemble le 11

Bastia, dans un cadre magnifique autour du Cap.
’établissement soutiendra la constitution d’équipes
CHB afin que cet événement solidaire renforce les

liens entre les membres du CHB, tout en soutenant : .. .
: Ces évenements sont autant de moments a partager

une noble cause.

A Bastiaccia : marche solidaire organisée par
la Ligue contre le Cancer de Haute-Corse et la

Marie-Do

Le premier dimanche d’octobre, sur la Place Saint-
Nicolas, le Centre Hospitalier de Bastia encouragera
la constitution d’équipe CHB a cette manifestation
conviviale visant a soutenir la lutte contre le cancer.

Bal et tournoi de pétanque

Le Samedi 7 juin 2025, au boulodrome de Lupinu,
nous nous retrouverons pour un bal et un tournoi de
pétanque, une occasion parfaite de renforcer notre
esprit d’équipe et de partager un moment de détente
ensemble.

evenement promet d’étre une belle soirée de
convivialite.

Exposition photographique

Une exposition photographique retragant I'histoire du
CHB prendra place dans tous les couloirs de 'hopital
et permettra de revivre les moments marquants de ces
40 dernieres années.

Tournoi de foot et buvette

Le samedi 17 mai, au Stade Armand Cesari de Furiani,
nous organiserons un tournoi de football avec des équipes
mixtes du CHB. Ce tournoi sera suivi d’'une buvette, 'oc-
casion de tisser des liens en dehors des murs de hopital.

g_journée découverte sur le théatre sur le
§_jeu de limprovisation, se tiendra le samedi
© 8 mars, de 9h 4 18h, au Théatrinu, animée par M.
: Jean-Louis GRAZIANI, manipulateur radio et egale-

: ment professeur de théatre.

Journée deécouverte théatre par le

i Cette journee sera l'occasion de favoriser I'esprit
1. ) . . ) : d’équipe et la convivialite, de retrouver la confiance en
Pour celebrer cet anniversaire, plusieurs actions et | = ° o : . i

: soi, de libérer stress et tensions du quotidien et de dé-
: velopper son imaginaire a travers des exercices ludiques

et créatifs.

- Flashmob organise par l'institut de formation :

: renouer le lien entre le site de Toga et le site de

octobre 2025, ce relais se tiendra entre Patrimonio et : Falcunaja

Un flashmob est egalement prévu pour mettre en
¢ lumiére la solidarité qui unit toutes les équipes du CHB.

: pour renforcer notre cohésion et féter ensemble ce cap
i symbolique des 40 ans du Centre Hospitalier de Bastia.
: Nous espérons que vous serez nombreux a y partici-
: per, car ces actions ont pour but de créer des souvenirs
: communs, de tisser des liens forts et de célébrer nos
 valeurs.

: Restez connectés pour plus de détails sur chaque éve-
: nement et la maniére de vous inscrire. Nous vous at-
tendons avec impatience pour célébrer ces 40 années
de réussite collective !

Participez a la campagne de communication « Cunta

. a to storia » « Racontes ton histoire » qui invite
o . . les agents de I'établissement, retraités ou encore éleves
Avec la participation du groupe BIi Mood, cet : IFSI a raconter leurs histoires, ce qui les ont marqués

. dans leur carriere, les rencontres, les rires, les larmes...

“Racontes ton histoire” “Cunta a to

storia”




Du coté de Bastia

La chirurgie eveillee : une premiere

au Centre Hospitalier de Bastia

La chirurgie éveillée, ou chirurgie en condition vigile,
est une avancée majeure en neurochirurgie, particulie-
rement pour les patients devant subir I'exérese d’une
lesion cérébrale benigne mais dont la localisation
présente un risque d’atteinte des zones responsables de
la motricite et/ou du langage, verbal ou non verbal.

Cette technique permet doptimiser I'exérése du
tissu tumoral tout en préservant des zones céréebrales
cruciales, comme la motricité et le langage, limitant
ainsi les risques de complications et garantissant une
meilleure qualité de vie post-opératoire.

gt T ==

Cette chirurgie est rendue possible car le cerveau est
dénué de sensations douloureuses.

Cette premiere a été réalisée au Centre
Hospitalier de Bastia par le Pr Philippe METELLUS

et le Dr Agona ADETCHESSI, neurochirurgiens,
Nicolas ZUCCALLI, neuropsychologue, et
\ Nelly GUIDI, orthophoniste.

Le patient est placé sous anesthésie geneérale pour
permettre I'incision et 'acces a la lésion.

Puis, le patient est éveille pour une
stimulation corticale : le neurochirurgien
stimule le cerveau pour cartographier
précisément les zones fonctionnelles.
Durant cette phase, le neuropsychologue
et Porthophoniste ont évaluée les fonctions
cognitives du patient par des stimulations neuro-
linguistiques et de motricité. Cette phase permet de
localiser avec précision les zones de motricité et de
langage pour éviter toute lésion.

Cette collaboration entre le neuropsychologue,
Porthophoniste et le neurochirurgien est cruciale
pendant l'intervention : elle permet de surveiller I'état
fonctionnel du patient en temps réel, assurant une
préservation maximale des fonctions céréebrales, et
permettent de réajuster le geste chirurgical si
nécessaire. Grace a la chirurgie éveillée, I'espoir est de
maximiser la résection de la tumeur tout en préservant

les fonctions fondamentales du cerveau.

Une technique innovante a la pointe de la
neurochirurgie : afin d’accompagner le neurochirur-
gien dans cette procédure délicate mais indispensable,
Nelly GUIDI et Nicolas ZUCCALI, orthophoniste et

neuropsychologue, ont été formés aupres des experts de
I'hopital prive de Clairval et sous la direction du

Pr Philippe METELLUS.

Du coté de Corte

~

Le service d’hospitalisation a

domicile de Corte est desormais
pret pour accueillir des patients en

mention réadaptation !

Le vieillissement de la population, en Corse plus que sur
le continent (Insee, flash Corse décembre 2023), est un
defi majeur que le systéme de santé doit relever dans
un contexte ou l'aspiration des personnes a vieillir et
mourir a leur domicile se manifeste de plus en plus.

’'HAD, au carrefour entre les structures hospitalieres
et le domicile, pourrait étre une reponse aux besoins des
patients agés, en perte d’autonomie.

Uactivité d’'HAD de mention réadaptation a pour
objet d’assurer au domicile du patient une réadaptation
complexe, pluridisciplinaire et coordonnée afin de
prévenir ou de réduire les conséquences fonctionnelles,
les deficiences et les limitations d’activité.

Dans quels cas ?

+ Pour wune réadaptation fonctionnelle, qui ne
nécessite pas de plateau technique speécialise.

« Pour des soins qui sont techniquement realisables a
domicile.

Trois missions :

« La reeducation, pour aider a recouvrer le
meilleur potentiel des moyens physiques, cognitifs
et psychologiques. Avec pour objectif, la restitution
intégrale de I'organe |ésé ou le retour optimal a sa

+ La readaptation, avec pour but
de permettre de s’adapte
au mieux aux limitations et a
pouvoir les contourner autant
que possible.

« La reinsertion, [lobjectif final,

pour garantir une reelle autonomie,

dans la vie familiale, sociale, scolaire ou
professionnelle, et se rapprocher au maxi-
mum des conditions de vie qui précédaient le séjour

hospitalier.

Uobjectif initial ~serait de développer, sur le
centre Corse, les prises en charge des maladies
neuro-dégenératives, des syndromes post-chutes et la
poursuited’uneréadaptationaprésaunaccidentvasculaire
cérébral (en phase sub-aigue).

Le Centre Hospitalier de Corte-Tattone met au service
de 'HAD (hors équipe de coordination) une nutrition-
niste, une psychologue et un assistant social. Les autres
professionnels de la rééducation tels que les kinésithé-
rapeutes, ergothérapeutes, psychomotricien(ne)s et
orthophonistes sont sollicités au travers de conventions.

L’Equipe Locale d’Accompagnement sur les Aides
techniques (EqLAAT), 'ADMR de Haute-Corse
et lequipe d’Adelia Medical ont notamment éte
sollicitées et ont accuellli "THAD-R unanimement.

En parallele de lattractivité, une large campagne
de communication auprés des professionnels de

santée (liberaux et hospitaliers) et des associations de

fonction : patients devra étre mise en place, afin de continuer le
. développement de partenariats insulaires.
C Centre Hospitalier * IDE coordonnatrices
Corte Tattone . Psychologue
» Nutritionniste
Centre + Assistant social
hospitalier de *  Meédecin praticien d’HAD (coordonnateur de ’THAD-R)
Corte
Adelia 5
: + Ergothérapeutes D M F\)
NIC Medical ADMR ..
+ IDE
. Kinésithérape_utes Professionnels . Erg(‘)thérapeu'tes L Pof g 8 :
+ Psychomotriciennes libéraux + Assistant social q .
* Orthophonistes * Médecin MPR et | o onsn !
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Du coté de Calvi

Le Centre Hospitalier CALVI
BALAGNE au cceur de 'enquéte

Le 22 novembre dernier Centre Hospitalier CALVI
BALAGNE a eté le théatre d’un évenement raris-
sime pour la petite structure balanine. En effet, des
6h30 du matin des vehicules de gendarmerie, des
techniciens, du matériel technique, des « gendarmes
» des « personnages » ainsi qu’une intendance consé-
quente se sont déployés sur le parking de I'établisse-
ment.

Que se passait-il aux aurores ? Toute cette armada était
en fait présente pour « tourner » les sequences d’une
série pour laquelle le Centre Hospitalier de la microre-
gion, a l'instar de la ville de Calvi et des villages environ-
nants, tenait une place prepondeérante.

« Meurtres en Balagne » puisque tel est le nom de ce
nouvel opus de la série diffusée sur France 3 : Meurtres
a..., s’y déroulera.

L’équipe de production s’est donc installée tres tot sur
le site. Les plans qui devaient étre tournés se situant
a 90% en extérieur, dans I'enceinte de I'établissement.
Des 8h00, les premiers comediens arrivent sur place.
A 8h30, le premier « Silence Moteur on tourne

L, est lance. Les prises de vues commencent et
s’enchainent sur le parking du personnel, devant
. les locaux du scanner transformés pour 'occasion
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en
« entrée principale » de
Ihopital. Lactivite est ;
intense. Les comédiens
entre 2 scenes s’accordent

des moments de repos autour de boissons chaudes dis-

tribuées par la production.

La pause méridienne a été la bienvenue pour permettre
a 'equipe de tournage, les comédiens et les differentes
personnes nécessaires au bon déroulement de ce tour-
nage de se restaurer.

Des 14h30, le mot « Moteur » retenti de nouveau, si-
gnifiant la reprise du programme de travail. A l'issue,
es techniciens commencent a investir un des couloirs
les tech t t d I

de 'USLD. Patients et familles avaient été prévenus en
amont, et d’aucun ne voulaient manquer sous aucun
prétexte cet événement exceptionnel.

Toutefois, la vie hospitaliere primant sur le « cinéma »,
c’est en harmonie et en concertation que les prises de
vues « intérieures » ont pu étre réalisées. Les mémes
scénes pouvant étre reprises jusqu’a une dizaine de
fois, lorsque la sonnerie de I'appel malade retentie alors
méme que le mot « moteur » vient d’étre prononcé par
le metteur en scene.

Vers 18h00, le « Clap de fin » retenti, petit a petit la
fourmiliere cinematographique s’atténue pour que I'ac-
tivite hospitaliere puisse reprendre sa place. C’est chose
faite vers 19h00. Le Centre Hospitalier Calvi Balagne

retrouve son ca|me.

’épisode de la série « Meurtres en ...... Balagne »
devrait etre diffusée a 'automne 2025.

de des

consultations medicales et chirurgi-

Augmentation Pactivite

cales du Centre Hospitalier de Bastia
Le Centre Hospitalier de Bastia connait une croissance
soutenue de son offre de consultations médicales et
chirurgicales, un bilan impressionnant qui témoigne
des efforts continus pour offrir des
soins de qualitée malgré les contraintes
architecturales.

Augmentation de

8%

En chirurgie, le CH de Bastia offre une
prise en charge dans diverses specialites :
orthopédie et traumatologie, chirurgie
viscerale,  thoracique,  vasculaire,
gynécologique, oncologique et senologique,
chirurgie réparatrice, maxillo-faciale,

47

odon-

spécialités cardiaque, neurochirurgicale,
medicales et tologique, ainsi que peédiatrique et
chinurgicales orthopedique pédiatrique et

ORL.

Les consultations médicales

M actes realisés
en 2024

proposées couvrent une large

*aux consultations externes gam me de SPéCiaIitéS gyné_

- cologie, endomeétriose,  obs-
69 tétrique,  endocrinologie et

e ‘ consLitations réalisées diabetologie,  pneumologie et

on 2024 explorations fonctionnelles res-
*(externes, cardiologie, gynécologie, pédiatrie, néphrologie, SMR,

ot e cr e sonisson €1 NEU Uiss y piratoires, neurologie, cardiolo-
gie, dermatologie, rhumatologie, pathologies du som-
meil, médecine interne, oncologie, oncohematologie,
ORL, ophtalmologie, néphrologie, gastro-entérolo-
gie, allergologie, onco-génétique, infectiologie, odon-
tologie, pédiatrie, neurologie pédiatrique, médecine
physique et de readaptation pediatrique, hematologie
pediatrique, ainsi que pneumo-allergologie pediatrique.

Le CH de Bastia regoit, plusieurs fois par an, une
équipe de médecins et paramédicaux du Centre de
Reference des maladies rares neuromusculaires du
CHU de Nice et de FAPHM pour les personnes
atteintes de maladies rares neuromusculaires et/ou
neurodegénératives, invalidantes, en situation de handi-
cap dont le déplacement sur le continent est impossible
ou risqué en raison de leur état de sante.

Parallelement, le développement progressif de la
télemeédecine dans certaines specialités, telles que la
rhumatologie et 'endocrinologie, permet de réaliser des
consultations et des suivis a distance. Cela constitue une

réponse idéale aux défis géographiques du territoire, en *

évitant aux patients de parcourir de longues distances.

[La vie dans les poles

ELe Centre Hospitalier de Bastia met également a

disposition  une  équipe  d’infirmiers/éres  spéciali-
sés-es et propose des soins dans des domaines spéci-
fiques tels que la prise en charge des plaies chroniques
et complexes, grace a l'equipe plaies et cicatrisation,

que Des

spécialisées en tabacologie et en aide au sevrage

ainsi la- stomathérapie. consultations
tabagique sont également disponibles, des consultations

en lactation, et des programmes d’éducation
thérapeutique pour les patients suivis en diabétologie.

Par ailleurs, notre eétablissement dispose du Centre
de Lutte (CLAT), du Centre
d’Information et de Deépistage des IST/MST
(CeGIDD), ainsi que de I'Unité d’Accompagnement des Pa-

tients Sourds (UASS).

Anti-Tuberculose

Cette diversification des consultations répond a la
volonté de renforcer l'accessibilité aux soins, tout en permet-
tant de limiter les déplacements des insulaires sur le conti-
nent, qui peuvent étre a la fois chronophages et colteux.

Ouverture a des praticiens de renom.
Des

expérience, tels que le

médecins et chirurgiens de grande
Professeur Ebbo pour la
médecine interne et le Professeur Triglia et le Dr
Farinetti pour la chirurgie ORL peédiatrique, viennent
regulierement  préter leurs
Cette

patients insulaires de bénéficier de soins de haut

compétences sur le

territoire. collaboration permet aux
niveau, sans avoir a se déplacer sur le continent.
De plus en plus de jeunes praticiens, motives et
dynamiques,  viennent enrichir

egalement Pequipe

meédicale et chirurgicale.

Parcours handicap en odontologie

En odontologie, un parcours spécifique a été mis en place
pour répondre aux besoins des patients en situation de
Cette particuliere
garantir une prise en charge optimale et de favoriser l'inclusion

handicap. attention

permet  de
des personnes en situation de handicap dans le systeme de soins.

Communication entre spécialistes et praticiens de la ville
Le CH de Bastia travaille egalement a renforcer le
lien avec les praticiens de la ville en facilitant les me-
thodes de communication entre médecins généralistes et
spécialistes, afin d’obtenir rapidement une expertise pour
leurs patients, tout en facilitant les orientations vers les spe-
cialistes et en créant des ponts entre les soins de ville et les

{

soins hospitaliers.
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Pour plus d’'informations : [a] ]
¢ https://www.ch-bastia.fr/les-consultations-externes/
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Le conseil de bloc du Centre Hospitalier de Bastia

Le Conseil de Bloc opératoire, mis en place pour trois
ans, est une instance essentielle pour optimiser le
fonctionnement du bloc opératoire du Centre Hospi-
talier de Bastia face aux tensions croissantes exercées
sur 'acces au bloc, dues a 'augmentation de 'activité
chirurgicale.

En raison de ces tensions, des vacations sont limitées
b

pour certaines interventions, lactivité des chlrurglens

et la prise en charge des patients sont directement

impactées. Ainsi, la nouvelle organisation du conseil

de bloc operatoire revet une importance cruciale pour Aujourd’hui, avec un Conseil plus restreint, nous visons

assurer une gestion optimale et fluide des ressources

disponibles.

Son réle est multiple, mais les missions principales
incluent la définition et la révision annuelle de la
planification des vacations opératoires, I'élaboration
de procédures internes, et 'analyse des événements
indésirables via le logiciel YES.

Leur objectif est également de garantir le respect
des protocoles d’hygiene et de diffuser un rapport
d’activité annuel, avec des indicateurs de qualité et de
performance. Enfin, le Conseil sera charge de
proposer des actions de formation continue pour tous
les intervenants. C’est un moyen de garantir la
compétence de nos équipes tout en assurant une prise

en charge optimale de nos patients.

Le conseil de bloc opératoire est composé du
Dr Lydian BUTTAFOCQO, Preésident de ce consell,
du Dr Emmanuel GARRON, représentant
chirurgical, du Dr Frédéric SABIANI, Président
de la CME, de Mme Carine PIOTROWSKI,

. Pancien Conseil de Bloc opératoire ?
i «l’ancienne structure était plus large, ressemblant
. davantage a une commission d’utilisateurs, avec des re-

gestion
: opératoires et de maximiser l'utilisation des ressources

| ¢ disponibles.

Coordonnatrice générale des soins, de Mme Audrey
DURAND, cadre IADE et d'un représentant IBODE,
M Jean-Paul FERRANDI.

Quels changements sont apportés par rapport a
2

unions trimestrielles. Cela limitait I'efficacité et la reac-
tivite.

une plus grande efficacité. La composition du Conseil a

L 6té revue pour inclure des membres clés qui pourront étre
disponibles de maniere réguliere. Cela permet d’avoir un
osuivi plus précis des actions et d’assurer une prise de déci-
© sion plus rapide.»

Quels sont les enjeux du conseil de bloc ?
La mise en place de cette instance de pilotage efficace

et opérationnelle est essentielle pour garantir le bon
fonctionnement du bloc opératoire. Le conseil de bloc as-
© sure le suivi des indicateurs specifiques au bloc opératoire
. afin de permettre une optimisation de son fonctionne-
: ment, de réagir rapidement aux éventuels dysfonction-
nements et d’ajuster les pratiques en fonction des résul-

tats obtenus et valide les vacations opératoires et de la

i planification des interventions, dafin d’assurer une

rationnelle et coherente des creneaux

: Les regles de fonctionnement du bloc opératoire porteront
¢ sur plusieurs aspects cruciaux :
| : « Lorganisation du plateau technique, visant d

optimiser les ressources matérielles et hu-
maines disponibles pour garantir des interventions

efficientes et de qualite.

«  La qualité et la sécurité de la prise en charge des pa-

tients

i« Les conditions de travail des personnels, pour

favoriser un environnement de travail sain,
sécurise et respectueux, essentiel a la fois pour
le bien-étre des équipes et la qualité des soins

prodigués.

‘e Les conditions d’exercice des chirurgiens et des

anesthésistes, en assurant des conditions de

travail adaptées et efficaces, permettant a ces :
professionnels de réaliser leurs tdches dans les :

meilleures conditions possibles.

Quelles sont les clés de la réussite pour

redynamiser ce Conseil de Bloc opératoire ?

«Tout  d’abord, il est essentiel

composition restreinte pour garantir une prise de : . 5 .
. Au-dela des compétences spécifiques de chaque

La disponibilite dess

decision rapide et efficace.
membres est egalement un point cle, avec des

reunions bien cadrées en termes de duree et de :

respect des horaires.

Pour renforcer le role du

avons decide  d’intégrer un membre de la

direction, ce qui permet de clarifier les attentes et

d’appuyer les décisions, en particulier auprés de la
communaute chirurgicale.

Acquisition d’un velo de :
réeducation precoce pour les
patients hospitalises en

réanimation ou en soins intensifs

Le service de réanimation du Centre Hospitalier de
Bastia s’est doté d’un
Thera-trainer, un velo

en réanimation ou en
et ventiles.

Grace a ce dispositif,
les patients hospitali-

|sés en position allon-

~une réeducation pre-
\ \ coce, en activant leurs

d’avoir  une :

Conseil,  nous :

i jambes de maniere douce et

i favoriser la rééducation, stimuler le corps et aider a la
Innovant congu pour : : 3

 stimuler les patients

'soins intensifs intubés :

gée peuvent deébuter :

Il est aussi important de favoriser la montée en
compétences des membres, en leur offrant des
formations spécifiques.

Enfin, lutilisation d’un tableau de bord simple et
efﬁcace permettra de suivre les actions du Conselil et de
s’assurer de leur mise en ceuvre.

membre,  l'objectif est de créer un

cohérent et solidaire. Les membres devront travail-

groupe

ler main dans la main, se soutenir et se repartir les
responsabilites. Bien que les liens hiérarchiques soient
absents, des liens fonctionnels renforcent leur
legitimite. Ce soutien mutuel sera essentiel pour faire face

aux défis quotidiens.»

Un dernier mot dans cette nouvelle

organisation ?

«L’appui de la direction est crucial pour la reussite du
Conseil de Bloc operatoire.

Elle permet de clarifier ses attentes et de soutenir les
decisions prises, en particulier aupres des équipes

chirurgicales.

Cette collaboration renforcée est essentielle pour
garantir la bonne marche du bloc et la sécurité des soins.»

muscles des bras ou des
progressive.

Le veélo, qui se positionne au-dessus du patient, est
actionné avec ou sans son aide et offre une

expérience immersive avec des vidéos de visites de
. villes ou des jeux interactifs a 'écran et permet ainsi de

récupération
rapide de

nos patients !
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