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Campagne « Choisir avec soin » 2026
Améliorons ensemble la pertinence des soins en gériatrie

Webinaire de présentation — 14 septemibre 2026 1



Bonnes pratiques de webinaire

Durant tout le webinaire :
- Micros coupés pour éviter les bruits de fond ~_I’_x_;

Questions et commentaires :

- Utiliser I'outil « Discussion » ou « Chat » B

En cas de difficultés de connexion :
- Fermer les pages internet ouvertes, couper votre caméra

Pensez a vous identifier : Nom établissement + Nom de famille

[. REC] Webinaire enregistre et
mis a disposition sur le site du CAPPS Bretagne

14/09/2026




Les principes de la démarche
Choosing wisely

* La pertinence est un enjeu professionnel
- La pertinence est un levier de la qualité des soins
* La pertinence doit s'appuyer sur un dialogue avec le patient

- Le message : Plus n’est pas Mieux

© Choosing Wisely cité en 2026 par la Cour de Comptes

(Rapport sur la politique d’amélioration de la qualité des soins en établissements de santé)
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fUECSom La campagne « Choosing wisely »

Une campagne née aux USA en 2012 pour améliorer la pertinence des
soins — Choosing Wisely ®

|dentifier par spécialité, 5 prescriptions pour lesquelles :
* La balance bénéfice — risque doit étre évaluée avec soins
« Le risque de non pertinence est réel

Recommandations communigquées sous la forme de messages concis

Evolutions progressives du modele « Choosing wisely » :
« Accompagner/outiller les professionnels pour favoriser le changement des pratiques
* Mise en avant des co-bénéfices environnementaux a la démarche Choosing wisely
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CHOOSING WISELY : :
FOR PATIENTS AND Cllmate-Consc_lous
THE PLANET Recommendations
Ch%m?o" _
Canada

In Italy, as part of the Choosing Wisely Italy campaign, the Green Choosing Wisely

Italy initiative was launched at the conference at the IRCCS Mario Negri in Milan in 2022,
in collaboration with the International Society of Doctors for the Environment — ISDE
Italian section and in line with a One Health and Planetary Health approach.

yCERES

Collectif EcoResponsabilité En Santé



« Choosing wisely » en
geriatrie en France

- Gériatrie, premiere spécialité a rédiger des recommandations en France

* Mises a jour régulieres des recos depuis 2015

- Déploiement accompagné par une campagne d’analyse des pratiques

« Implication des Structures Régionales d’Appui a la qualité des soins et a la
sécurité des patients (SRA)

- Création du Réseau Francais de la déprescription (2026)

Ris - NIEU. té

www.

Tannou et al. BMC Geriatrics ~ (2021) 21:705 4 T 82
https://doi.org/10.1186/512877-021-02619-7 B MC Gerlatrlcs | - e e -

RESEARCH Open Access Mobiliser professionnels et usagers
= pour évaluer la pertinence des soins
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Geriatric Choosing Wisely choice Chotsir avee soim 20242025
of recommendations in France: a pragmatic
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A. Corvol®'? and on behalf of French Choosing Wisely Geriatric Group of the SFGG




Le groupe de travail national
WECSIN A « Choisir avec soin » en gériatrie 2026

fFrance
ASSOS
Santé

P La voix des usagers

SOCIETE FRAMNCAISE
pe GERIATRIE

=z GERONTOLOGIE

32 gériatres

: 4 représentants
2 pharmaciennes

des usagers

V1 /4
Réseau Santeé
Qualité Risques
Hauls-de-France

BRETAGNE /l 1 Ly

1 médecin de santé publique,
1 pharmacienne,
1 cadre de sante,
1 ingénieur qualité,
1 assistante de projet

SFPC

Société Frangaise de Pharmacie Clinique

2 pharmaciennes




Partenaires

2, PAPRICA

PROGRAMME D'ACCOMPAGNEMENT POUR LA PREVENTION
DES INFECTIONS ET LE CONTROLE DE L'ANTIBIORESISTANNE

’ Réseau
Francais de la
Déprescription

Résomed:-t

LE RESEAU DES OMEDIT ¢)



S Les 5 recommandations « Choisir avec soin »
de la SFGG pour la campagne 2026

1- Inhibiteurs de la pompe a protons (IPP)

Tout traitement par IPP au long cours (défini par une
durée de prescription > 8 semaines) doit faire I'objet
d’une dynamique de « déprescription » si aucune
indication ne persiste.

JPP

2- Benzodiazépines

En cas d’usage d’anxiolytiques ou d’hypnotiques
(benzodiazépines et apparentés) depuis plus de 3
mois, une dynamique de déprescription doit
s‘engager a partir d’un échange avec le patient
(consultation dédiée, consultation IDE, entretien
pharmaceutique...)

3- Antipsychotiques W?ﬁ

En cas de symptomes psycho-comportementaux chez
une personne atteinte d’'un trouble neurocognitif
majeur (syndrome démentiel), les antipsychotiques
ne doivent étre prescrits qu’en dernier recours et
pour une durée définie.

: -
4- Analyse d’urine " Sua AN
En I'absence de symptoémes cliniques urinaires, il

n’y a d’indication ni a une analyse d’urine ni a un
traitement antibiotique

5- Décision partagée

Dés les premiers jours d’hospitalisation ou d’entrée en EHPAD, un dialogue sur la nature des soins ou de
I'accompagnement a mettre en place doit s’instaurer avec la personne concernée, et avec son entourage si
elle le souhaite, afin que ces soins ou accompagnement reposent sur les besoins et attentes de la personne.




v Une grille pour 'analyse des pratiques
professionnelles

v'Un rapport de résultats avec
indicateurs calculés automatiquement

v'Une boite a outils mise a jour 2026

CHIST Pour chaque recommandation

Grille d’évaluation des pratiques p

Service - Spécialité (menu dérouiant)

QO mco
0 ssr
O EHPAD ou USLD

Age du patient : __ ans

Sexe du patient
Q Femme
O Homme

i service MCO ou S5 coché, apparition de fa question suivante :

1. Une BU ou un ECBU ont-ils été réalisés dans les 7 demiers jours ?
O NON = stop
O oul < question 2

i service EHPAD ow USLD coché, apporition de lo question suivante ©

1 bis. Une BU ou un ECBU ont-ils été réalisés dans les 30 derniers jours ?
O NON = stop
O oul < question 2

2. 'examen 3.1l été réalisé dans un contexte de protocole pré-interventionnel ?

0 OUI 2 stop pertinent
O NON 2 question 3

3. L'examen 3.1l été réalisé pour rechercher une pathologie métabolique (diabéte, insuffisance rénale,,)

0 OUI 2 stop pertinent
O NON 2 question 4

Inhibiteurs de la Benzodiazépines

pompe a proton Algorithme anxiété

. Algorithme insomnie

Algorithme déprescription ) IPP-outl déprescription  -3) s e

Recos si récidives troubles  53) Algorithme insomnie

Fiche patient -arrét 1P 3) [ ey

Recos prise en soins des SPC £53) Info patient OMEDIT CVL
Brochure patient EMPOWER
Vidéo

Antipsychotiques

Analyse d’urine Décision partagée

Brochure « Faire dire »

Affiche b ddical ,
che bureau medical Affiche « Oser parler a son

médecins
Affiche poste de soins
Jeu « A vos souhaits »

SUPSILUS fERELOR Vidéo personne de confiance

YOO O O

O




— Les campagnes « Choisir avec soin »
en gériatrie

2016 2017 % 2019 §
Agi 0 Qi « 2 régions
* 1lregion - 1 région gion:
e O établissements « 14 établissements » 43 établissements

2024 2026

10 régions + 1 DROM ‘ » 10 régions + 3 DROM {} 11
+ 205 établissements « On compte sur vous !



Mobiliser professionnels et usagers
pour évaluer la pertinence des soins
en gériatrie : I'expérience francaise
Choisir avec soin 2024-2025

Gaéle G v, Pascal Jarno', Francine Laigle?, Katy Menon’, Nodlle Vidal", Laurine Dutoit’,
le avec soin de

NRS - Inserm 1309 -

Rennes Cedex 9. France

250

200

150

Nb de services

100

50

Campagne 2024 : répartition des
recommandations choisies

IPP

Recommandation IPP choisie par 321 services

279
180
102
Benzo Analyse urine Décision partagée
';-—ﬁ % Ly CASE




Campagne 2024 .

Risques & Qualité

oz

“ ( ) pour évaluer la pertinence des soins
b résultats nationaux Chorir avec soin 2024-2035
Reco Nb de Age Résultats
dossiers moyen Indicateurs Tous
secteurs
Benzo 8 098 86,7 ans | Patients sous benzodiazépine ou composé Z 53 %
Absence de tentative de déprescription parmi les patients |71 %
ayant un traitement par benzodiazépine ou composéZ > a
3 mois
AP 6243 86,7 ans | Patients traités par AP pour SPC parmi ceux présentant 33%
des troubles neurocognitifs
Absence de tentative de déprescription parmi les 63 %
prescriptions d’AP non initiées dans 'unité
IPP 10 131 86,6 ans | Absence d’indication au long cours retrouvée 55 %
dont 3 532
(85 % ) avec Posologie inadaptée 11%
IPP>a 8
semaines Absence de tentative de déprescription ou d’ajustement |77 %
posologique
Analyse 5096 86,4 ans | BU ou ECBU non pertinents 29 %
d’urine dont 981
(19 %) avec Antibiothérapies prescrites a la suite des BU ou ECBU non |23 %
BU ou ECBU pertinents




Campagne 2024 .
Résultats nationaux vs bretons

Reco Résultats (tous secteurs de soins)
Indicateurs National %{Staﬁne
Benzo Patients sous benzodiazépine ou composé Z 53 % 50 %
Absence de tentative de déprescription parmi les 71% 71 %

patients ayant un traitement par benzodiazépine
ou composé Z > a 3 mois

AP Patients traités par AP pour SPC parmi ceux 33% 31%
présentant des troubles neurocognitifs
Absence de tentative de déprescription parmi les 63 % 67 %
prescriptions d’AP non initiées dans l'unité

IPP Absence d’indication au long cours retrouvée 55 % 58 %
Posologie inadaptée 11% 12 %
Absence de tentative de déprescription ou 77 % 70 %

d’ajustement posologique

Analyse [BU ou ECBU non pertinents 29 % 26 %

d’urine Antibiothérapies prescrites a la suite des BU ou 23 % 21 %
ECBU non pertinents
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VEC SOIN
FRANCE /

La méthode d’analyse des pratiques

Objectifs

Permettre aux équipes d’analyser et questionner leurs pratiques par rapport
aux recommandations « Choisir avec soin » de la SFGG

Inciter les équipes a mettre en place des actions d’amélioration afin de réduire
les pratiques identifiees comme étant non pertinentes

Champ d’application :

Equipes volontaires prenant en soins des personnes agées = 75 ans en :

v Hospitalisation aigué (MCO)
v Soins Médicaux et de Réadaptation (SMR)
v" EHPAD ou USLD

v Consultation gériatrique ou hopital de jour (HDJ) gériatrique
v" Hospitalisation a domicile (HAD)
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FRANCE

xvec'% La meéethode d’analyse des pratiques (suite)

Choix des recommandations
« Libre choix des équipes de s’évaluer sur une ou plusieurs recos

Méthode
 Recos 1 a4 : audit de dossiers patients un jour donné
*  Reco 5 « décision partagée » : questionnaire lors d’un entretien patient

Sélection des dossiers (recos 1 a 4)
« 1 questionnaire a compléter pour chaque personne = 75 ans présente dans le
service le jour de I'enquéte, que la personne recoive ou non un IPP, une
benzo, un antipsychotique ou une BU/ECBU

« 30 recueils minimum par service et par recommandation
v" Sinb de lits < 30, 'enquéte peut étre répétée un 2¢ jour
v Si nb de lits > 30, recueil pour 'ensemble des patients ou sélection possible d’'un
échantillon de 30 patients consécutifs (recevant ou non un IPP, benzo..)
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my La méethode d’analyse des pratiques (suite)

Evaluation de la recommandation « décision partagée »

* Recueil de I'expérience des personnes au moyen d’'un questionnaire

* Questionnaire complété lors d’'un entretien mené par un représentant des
usagers (RU) (ou des familles ou des personnes accompagnées) aupres de
patients (ou personnes accompagnees)

- ROle des équipes volontaires : integrer le(s) RU a I'équipe et créer les
conditions propices a la bonne mise en ceuvre de I'évaluation :
- ldentification des patients pour I'entretien
Organisation des entretiens (date, recueil accord..)
Accuell du RU dans le service le jour des entretiens
Saisie des réponses dans eFORAP, en lien avec le(s) RU
Analyse des résultats et élaboration du plan d’action, avec le(s) RU

- Cible de 10 entretiens si possible par service (a adapter selon les possibilités)

17



Webinaire spécifique pour I’évaluation de la
recommandation « décision partagee »

HEESon

- Le mercredi 30 septembre 2026, de 10h30 a 12h

Objectifs : sensibiliser les équipes et les représentants des usagers (ou des
personnes accompagnées ou des familles) a la mise en ceuvre de I'évaluation de
la recommandation « décision partagée »

Lien d’inscription : https://forms.gle/vMcVbHkk]YOMMzuC8

France

Assos ‘ ccs
Santé

La voix des usagers

BRETAGNE
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https://forms.gle/vMcVbHkkjY9MMzuC8

FRANCE

xuec'% Le recuell et les résultats

Recueil de données
- Saisie des réponses via un questionnaire accessible en ligne

- Lien unique d’accés aux questionnaires par service, génere par le
reférent de la campagne dans l'établissement via la plateforme eFORAP
(Cf. tutoriel)

Vos résultats
- Rapport genéré automatiquement sur eFORAP

- Confidentialité des résultats : pas de partage ni de comparaison avec les
autres établissements participant a la campagne

- Reésultats des éetablissements agréegés de facon anonyme pour produire
un rapport régional de résultats

19



FRANCE

i %

Recueill

: Sensibiliser i Définir et mettre
S’engager dans usagers et es données /€N ceuvre un plan
la campagne professionnels d'actions

Calendrier

Jusqu’a fin Jusqu’a fin Jusqu’a fin A partir de
octobre 2026 novembre 2026 décembre 2026 Janvier 2027
v" Formulaire o .
v Informer les équipes, v' En équipe

d’engagement

a renseigner la CDU, le CVS, etc.

en ligne sur o
https://cappsbretag v" Webinaire sur
ne.fr/choisir-avec- I’évaluation de la
soin-campagne- -
2026/ recommandation

« décision partagée »
le 30/09/2029

Lien d’inscription :
https://forms.gle/vMcVbHKk]Y
9MMzuC8

pluridisciplinaire

v" Avec l'aide des boites a
outils SFGG

v" Webinaire régional de

partage des résultats
en mars 2027
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95 Modalités de participation a la campagne

FRANCE /

- La campagne est ouverte aux établissements adhérents ou en cours
d’adhésion au CAPPS Bretagne, accueillant des personnes de 75
ans en plus en région Bretagne

- L'établissement s’engage dans la campagne en renseignant le
formulaire d’engagement avant le 31 octobre 2026. Il y indique :

v Les service(s) (ou unités) participants
v Les recommandations sur lesquelles chaque service (ou unité)

souhaite s’évaluer
v Le nom d’'un référent projet et d’'un référent médical (si différent)

Formulaire d’engagement a retrouver sur :
https://cappsbretagne.fr/choisir-avec-soin-campagne-2026/
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s, Outils pour la campagne 2026

Pour déployer la campagne, mise a disposition d’un « kit »
documentaire :

v" Affiche personnalisable

v" Recommandations SFGG

v" Version pdf des questionnaires

v Guide méthodologique (ou « protocole »)

v" Lettre d’'information des patients sur 'usage de leurs données personnelles

v" Tutoriel d’utilisation de la plateforme eFORAP

v Pour la recommandation « décision partagée » : guide d’entretien pour les RU

et conseils aux equipes

Inhibiteurs de la
pompe a proton

Pour favoriser le changement de pratiques :
Boites a outils SFGG (en cours de mise a jour) :

v algorithmes de déprescription
v" documents d’information pour les patients

[CICRONONC)

&

Analyse d’urine

v" affiches pour salles de soins

Affiche poste de soins

v Etc.
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FRANCE

s RoOle du CAPPS Bretagne

« Areception du formulaire d’engagement, le CAPPS Bretagne
- Crée un compte utilisateur par établissement pour l'accés a la
plateforme eFORAP (si I'établissement n’en a pas déja un)
* Crée « les mesures » (1 mesure = 1 enquéte pour 1 service
donné et pour 1 reco donnée), selon le périmetre choisi par
I'établissement

- Le CAPPS Bretagne assure un appui technigue et méthodologique
aux etablissements participant tout au long de la campagne

- Contacts :
- Engagement dans la campagne et acces a la plateforme eFORAP :
katy.menon@chu-rennes.fr

- Accompagnement méthodologique : gaelle.gernigon@chu-rennes.fr
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