* Vous organisez la sortie du patient
en fonction de ses besoins.

* Vous diminuez la durée de séjour.
* Le patient reste acteur de son
projet.

Projet P9 d’anticipation de la sortie. Date de sortie prévisionnelle
La durée moyenne de s¢jour selon le diagnostic principal

A titre indicatif la durée de séjour pouvant varier selon les comorbidités et les complications

Ascite
6 jours

Lupus/Wegener
8 jours
Horton 6 jours

BPN/
Pneumonie
5 jours

Sepsis
urinaire
5 jours

Dermo-
hypodermite

infectieuse de

Sepsis sévere sur
infection urinaire
10 jours

Sepsis sévere
sur BPN
12 jours

A noter dans la lettre:
-NYHA, VEMS*
-IRC avec STADE* et IRA avec RIFLE*
-La notion de gazométrie et d’oxygénothérapie
-Les critéres aigué ou chronique
-La notion de SRIS *
-La notion de sepsis si infection + SRIS constaté

Décompensation
diabétique
6 jours

Action:

L’objectif était d’élaborer un outil «user
friendly» d’aide a la formation des équipes
médicales et soignantes et a la décision

Objectifs du projet:

Faciliter la connaissance et ['apprentissage
du protocole « P9 »

Aider les équipes a estimer les durées de

séjour des dates de sorties: Cet outil devait étre
Accompagner le patient dans son projet de facilement réalisable, peu colteux,
sortie pertinent, stimulant et positif:

Uniformiser la pratique dans le département
Accompagner le développement du projet
Améliorer la rédaction de la lettre de sortie
Créer un référentiel commun
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Résultats:

Tous les protocoles sont remplis dés
'entrée des patients-

En 2 mois, 100% des dates de sorties

sont renseighées:

Projet qualitée B4
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