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B CAQES : demarche globale de recherche de
qualité, d’efficience et de régulation de
l'offre de soins

~\ ® Ordonnance — décret PUI
\

/ﬁ{?\ B Groupement Hospitalier de Territoire
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Le CAQES regroupe :

B Contrat de Bon Usage des Meédicaments et des
Produits et Prestations (CBUMPP)

B Contrat dAmélioration de la Qualité et de I'Organisation
des Soins (CAQQOS)

B Contrat de Pertinence des Soins (PAPRAS)

B Contrat d'Amélioration des Pratiques en Etablissements
de Santé (CAPEYS)
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Le CAQES est composeé :
B Chapitre | « Conditions genérales d'application »
B Chapitre Il « Bon usage des médicaments,
des produits et prestations »
B Chapitre lll « Volets additionnels » relatifs a :

Contrat socle

>(obligatoire)

~/

v 'amélioration de la qualité et de l'organisation des soins

portant sur les transports,

v la promotion de la pertinence des actes, des prestations et

des prescriptions en sante,

v 'amélioration des pratigues en établissement de santé

(CAPES)
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B Chapitre | « Conditions générales d'application »

® Clauses du contrat applicables a I'ensemble des volets du
contrat

B Chapitre Il « Bon usage des médicaments,
des produits et prestations »

® Indicateurs du CBUMPP actuel révisés + nouveaux indicateurs

® Indicateurs nationaux obligatoires + Indicateurs régiona uX
facultatifs
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}J;r\ B Outils de pilotage

Outils de pilotage

Démarches
locales :
certification 1SO

Contractualisation

avec I'ARS et 'AM Certification

COFRAC

Certification HAS : Certification des

:CAQES compte qualité comptes
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}?\ ® Démarche Qualité

| ® Mise en cauvre
| v Ressources
v Organisation

® Impacts ?
A v Sur la prise en charge médicamenteuse

A v Pour les patients
/ | v Sur les missions du pharmacien
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Evolution de I'informatisation des lits MCO et des lits totaux
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Evolution de I'analyse pharmaceutique des lits MCO et des lits
totaux
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® Analyse pharmaceutique lits et places de MCO

= Analyse pharmaceutique lits et places totaux
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médicaments
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Evolution du nombre de lits et places en dispensati on nominative
de la prescription compléte
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v 27% (n=58) des établissements de santé signataires déclarent avoig&gé une démarche en vue d’automatiser la
dispensation nominative (21% en 2015 et 14% en 2014)
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Indicateur : taux d’évolution des dépenses de PHEV (médicaments & LPP)

Ecart a la cible régionale du taux d'évolution . < 2pts » Performance nationale

des dépenses de PHEV | 2ao0pts ~Cible nationale : 4,0%

M12 2016_ o I:I 0,14+21pts —Résultat national : 6,1%

Cnamts périmetre CAQOS B -2t Staux d'atteinte : écart de 2,1 pts
a la cible

Un écart a la cible en 2016 aussi
important qu'en 2015.

lle-de-

Face Grand Est

Taux d’évolution national des
dépenses de PHEV 2014-2016

2014 2015 2016
¢ Cible —@—Resultat national
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Résultat lle-de-
France 2016

=+4,81%
3,17 milliards
d’euros



