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Un petit geste pour le soignant, 
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REINE ASTRID

BRIEN

632 lits 

126 lits 

98 lits 
https://www.facebook.com/chubrugmann/videos/1390764064306760/

https://www.facebook.com/chubrugmann/videos/1390764064306760/
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https://www.youtube.com/watch?v=6PMRWtjaXPY

https://www.youtube.com/watch?v=6PMRWtjaXPY
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http://www.google.be/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwiD-6zR0sTWAhXCZVAKHY0eCkQQjRwIBw&url=http://www.memegen.com/meme/p7yfia&psig=AFQjCNFk_INRfH02Rudin9lnj2oOVd3oAQ&ust=1506576949184329


6 Une vision 
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Patient 

Processus 

Financier

L&D

Carte stratégique

2016-2018

Un patient TRES bien soigné, 

content et impliqué

Développement du caractère 

universitaire au travers d’une 

démarche scientifique

Des collaborateurs compétents, 

épanouis,  en nombre suffisant et 

au bon endroit

Une gestion financière rigoureuse: 

mesurer,  optimaliser, contrôler
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Information 

patient

Enquête 

satisfaction

Patient 

partenaire

Accueil P 

& famille

Empowerment

Dossier

Trajet et plan 

de soins

Visibilités 

des équipes

Vécu du personnel

Comme P

Environnement 

rassurant

Communication 

avec P

Rapport 

au chevet

Comportement 

professionnel 

Communication

professionnelle

Patient

2016-2018 
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http://www.chu-brugmann.be/fr/multiling.asp

http://www.chu-brugmann.be/fr/multiling.asp
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PATIENT

EQUIPES SOINS

EQUIPES SUPPORT

MEDECINSPARAMEDICAUX

Partenaires 

BRANCARDAGEPHARMACIE

CUISINE NETTOYAGE

MEDECINS 

GENERALISTES

CONSULTANTS 

INSTITUTIONS 

PUBLIQUES

ÉCOLES ET UNIVERSITES

MR, MRS 

& MRPA



11 Patient Empowerment

• Communication 

– Disponibilité et écoute 

– Besoin d’information

– Besoin d’explication 

• Éducation  Responsabilisation

• Implication et partenariat



12 Un objectif

Communication professionnelle = Compétence clé

Pour communiquer entre professionnels différents

Pour travailler autour du Patient et avec lui

Pour créer un partenariat avec le Patient

Avec impact positif (Q&S + Bien-être collaborateurs)



13 Méthodologie   

SBAR

Validation 

scientifique &

Evidence 

Based 

Recommandé 

pour l’hôpital

Pilotage 

DDIP

Validation 

Core Business & 

CD

Mayo clinic 

HAS 

Advisory Board 

OMS

JCAHO

NHS

SPF Santé Publique
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15 Vous avez dit SBAR ?

SBAR

https://www.youtube.com/watch?v=7rMFpUVJktc

intro SBAR DDIP KK-short FR.mp4
https://www.youtube.com/watch?v=7rMFpUVJktc


16 SBAR 

• Une méthode standardisée qui aide les 

soignants à communiquer de façon structurée 

indépendamment de

– Assertivité/ personnalité

– Niveau de formation

– Style de communication
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ÉQUIPE 

PROJET FORMATION
OBJECTIFS

STRATÉGIE

DEVELOPPER VISION
CLÉS DU SUCCÈS
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Quelle compétence pour quel objectif ?

Plan de formation pour tout le DIP 

Formation axée sur la pratique et des exercices
– Mauvaise communication  communication adéquate

Stimuler le feedback

FORMATION
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DEVELOPPER

LES OUTILS
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CLÉS DU SUCCÈS

http://nopainnogainrunning.com/entrainement-running-seance-no-pain-no-gain-running

http://nopainnogainrunning.com/entrainement-running-seance-no-pain-no-gain-running
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CLÉS DU SUCCÈS

http://formation-professionnelle.lemonde.fr/recherche/formation-communication-professionnelle

http://formation-professionnelle.lemonde.fr/recherche/formation-communication-professionnelle


27 Année 2017 = focus SBAR

FORMATION 

PROJETS D’ÉQUIPE JOURNÉE DU DÉPARTEMENT

PROJETS DE SERVICE

FEEDBACK
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Quelques exemples
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32 Analyse 
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Projet remise de service SBAR

Unité médecine: innovation  

• Brainstorming :  

– Ecoute d’extraits des enregistrements vocaux 

• Question : 

– Dans ces extraits, quels sont les éléments que vous trouvez
• Importants, pertinents, qui doivent être dits ? 

• Non importants, non pertinents, qui ne devraient pas être dits ?

• Résultat :

– Création d’un document spécifique servant de trame pour le rapport 
oral
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35 Feedback des collaborateurs



36 Apprécié 

J’ai apprécié cette méthode. Ça 

va m’aider à améliorer ma 

communication

J’ai tout aimé

J’ai aimé le fait que je dois 

maintenant donner des 

recommandations et demandes 

au médecin sans frustration

Interaction

Participation de tous les éléments de l’équipe multidisciplinaire

Le caractère théorique / pratique de la formation

Fortement axé sur le concret L’organisation de la formation

Le contenu et surtout le fait de nous rappeler le 

droit de faire des recommandations et suggestions 

aux collègues

Bonne présentation interactive et 

claire avec des exemples 

concrets

Améliorer la communication entre médecins 

(surtout dans les situations d’urgence) et patient 

afin d’agir rapidement

La manière de donner le cours : 

on comprend sans support

Bonne formation, le message est passé



37 Attentes 

Avoir un support pour la suite serait bien Il faudrait de vraies mises en situation

Jouer le rôle du médecin, de l’infirmier

Manque de temps pour les travaux pratiques. J’aurais aimé 

mettre en pratique ce qu’on nous a enseigné

Sortir un peu du cadre infirmier, élargir les choix des situations

Exercice plus spécifique à certaines professions mais 

compréhensible

Penser à adapter le SBAR dans toutes les fonctions et les 

acteurs de l’hôpital ainsi que le patient.

Support multimédia des mises en situation

Il faudrait faire une véritable mise en situation

Ex : quelqu’un joue le médecin, quelqu’un joue le rôle 

infirmier 

Pour qu’on puisse voir le véritable souci lors de l’utilisation du 

SBAR

Alles OK.
Kan nog eens terug in het Nederlands

J’aurais voulu développer des cas concrets :
Mettre en pratique
Jeux de rôles



Diffuser la formation Travailler tous ensemble des 
situations décrites types.

Rentrer dans ce dynamisme et 
être pro-actif dans ce sens. 
Penser, manger, dormir SBAR !

Mail préformé pour une utilisation 
plus facile et rapide

Patience, tout le monde finira par s’y habituer et apprécier.

Passer de temps en temps auprès 
des soignants au moment de la 
remise par exemple pour 
réexpliquer. / Plus de formation

Ajouter dans le programme 
informatisé/dans les services des 

schémas ou information sur la 
communication SBAR pour nous 
aider à le réaliser.

Faire au moins une fois 

par an la formation

C’est très bien de nous donner des 

opportunités de formation comme 

celle-ci

Utiliser SBAR dans la vie 

privée également. 

J’utiliserai certainement 

le carnet au boulot.

Jouer SBAR avec les 

collègues pour devenir 

une pro…

Il est certain que j’utiliserai SBAR dans 

ma vie privée. Par exemple, besoin 

d’un plombier pour canalisation 

bouchée : gain de temps et d’argent

Faire un poster pour 

mettre dans le service 

(avec l’explication de 

SBAR et les points 

essentiels de la situation / 

background / analyse et 

résultats

Essayer de faire le rapport en SBAR.

L’intégrer à la réunion 

multidisciplinaire

Continuer à inviter les autres 

disciplines lors de ces formations.

Suggestions 



Avantages pour le Patient

Va permettre au patient de bien comprendre la situation 

dans laquelle il se trouve et les différents actes ou soins qui 

vont lui être prodigués.

Meilleure prise en charge du patient

Toutes les infirmières ont les mêmes informations

Meilleure communication donc meilleure prise en charge du 

patient et soins de qualité

Meilleure action pluridisciplinaire

Prise en charge plus rapide en cas de malaise. Moins de 

conséquence importante

Donner explications claires de manière plus structurées

Meilleure prise en charge

Moins de risques d’erreurs médicales

Action plus rapide et adéquate

Soins de qualité

Sécurité

Réponses plus rapides et plus adéquates

Meilleure prise en charge

Moins d’oubli d’information

Rapidité de la prise en charge par le médecin

Soins de qualité

Être rassuré

Meilleure prise en charge (moins d’erreurs commises dues à 

une mauvaise communication).



Avantages pour l’hôpital 

Si généralisé, communication plus aisée au niveau 

multidisciplinaire et entre les différents départements et 

services de l’hôpital

Meilleure qualité des soins

Aller vers un sentiment et un climat plus serein entre tous les 

services

Meilleure façon de communiquer  / meilleure compréhension 

vu qu’on travaille / communique de la même manière

Être rassuré de la transmission des informations Parler la même langue

Information (par email) mieux structurée

Langage plus professionnel

Plus de professionnalisme avec une communication claire, 

structurée, concise par rapport aux autres institutions

Satisfaction du patient

Même mode de communication

Harmonisation

Même philosophie

Moins d’erreurs médicales

Meilleure communication entre tous.



Quel bilan ?



42 Bilan SBAR – formation (1)



43 Bilan SBAR – formation (2)



44 Bilan SBAR (3)

• Projet

– Initié par le business

– Co-piloté avec partenaires externes

– Formation massive sur un laps de temps très court

– Reposant sur un modèle validé scientifiquement

– Porté au-delà de la formation présentielle  les outils

– Implique concrètement les N+1

– Avec des mises en œuvres concrètes sur le terrain et inscrit dans les objectifs 

stratégiques du DIP

– Dans lequel le patient est au centre

– Qui impacte la culture organisationnelle

– Qui contribue au bien-être des collaborateurs



45 Bilan SBAR (4)

Induit une réflexion sur le problème et sur la solution possible avant de communiquer

Levier de développement de la culture du FEEDBACK

Nombreux projets et initiatives

 Collaboration pluridisciplinaire (+ gain de temps)

Introduit comme indicateur de la compétence communication professionnelle

Succès formation avec contagion positive au sein du DIP + médecins (G et SP) 



46 Bilan SBAR (5)

• Résistance au changement

• Annulations de formations

• Objectifs nombreux et ambitieux pour certains

• Syndrome du « disque rayé »

• Utilisation adéquate du SBAR (quand et pourquoi ?)

– Communication professionnelle >< expression émotionnelle
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SBAR en 2018

Après le changement, la 

pérennisation 
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51 Exemple développé dans 1 US



Moy 

2015

Moy 

2016 Jan-17 Feb-17 Mar-17 Apr-17 ###### Jun-17 Jul-17 Aug-17 Sep-17 Oct-17 Nov-17 Dec-17

Identification Correcte des patients

Présence et fermeture chambre soins

Plateaux repas avant 9h

Durée rapport médical

Remise de service nursing

entre 95 en 100% correcte

entre 85 en 94

entre 80 en 84

entre 70 en 79

entre 0 en 69

pas applicable

Récapitulatif mensuel 2017 

Exemple développé dans 1 US



53 Formation SBAR en 2018

• Ouverture aux médecins

• Focus Patient avec lien remise au chevet

– Que ressentez-vous dans les chaussures du P ?

• Créer un approfondissement

– Formation à venir

– Groupe pilote = MS

– Comment est-ce que nous allons exceller en SBAR ?

• Autres pistes envisagées

– Séances plénières de courte durée

– Développement e-learning 



54 Exercices à développer 

• Entraînement…entraînement…entraînement

• Comment savoir si nous sommes dans le bon avec 

l’utilisation du SBAR ?

– Communication orale et écrite - Mails  - Rapports

 Exercices et audits

 Maîtriser le feedback et le donner sur la qualité des SBAR reçus



55 Autres recommandations 

• Prévoir un temps de « ventilation » autre que le rapport pour 

les collaborateurs

• Quand est-ce que j’utilise le SBAR ? Quel est l’esprit du SBAR 

?

– À prévoir

• Des situations  vrai ou faux

• À clarifier pour chaque secteur

• Qu’est ce qui fait l’information dans mon secteur ?



56 Suite du SBAR

• Vers une autre aventure…la remise au 

chevet du Patient…
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http://www.larousse.fr/encyclopedie/vie-sauvage/monarque/184555

Apprentissage, réflexivité et agilité 

http://www.chu-brugmann.be/fr/edu/sbar/

http://www.larousse.fr/encyclopedie/vie-sauvage/monarque/184555
http://www.chu-brugmann.be/fr/edu/sbar/

