“Le sens de la vie est de
trouver votre don. Le but de

la vie est de le partager. ”
William Shakespeare
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EDITO

Au début du mois de mars 2020, nous avons tous
rapidement pris conscience que quelque-chose de terrible
se préparait et quune épidémie potentiellement mortelle
due a un virus alors inconnu allait nous submerger et
impacter durablement tous nos services, nos manieres
de travailler, la prise en charge de nos patients, jusqua
nos relations personnelles, familiales et amicales en nous
isolant puis nous confinant.

Dans nos établissements, nous avons appris dans la
douleur parfois, a y faire face tous ensemble, malgré les
contraintes organisationnelles et matérielles multiples,
a travailler en liaison directe entre soignants, médecins,
direction, personnels de services support, dans le cadre
du plan blanc. A travers les nombreuses cellules de crise,
les concertations pluridisciplinaires par secteurs, nous
avons réorganisé de la maniere la plus optimale possible
des services fortement impactés comme les Urgences, la
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ACTUALITE MEDICALE

ACTIVITE D’HDJ COVID LONG professionnelle, une tres grande anxiété

etune fatigabilité musculaire importante.

A ABRESCHVILLER

Dés la fin de la premiére vague
épidémique en mai 2020, la persistance

moisapresles premieres manifestations,
a été décrite chez plus de 20% des
patients apres 5 semaines et plus et chez
plus de 10% des patients apres 3 mois.
On parle de COVID long.

tant

les affections

d'Abreschvi

Les patients concernés décrivent des
symptomes persistants, une difficulté

voire une incapacité de retour a l'activité

labellisé par I'ARS.

Le Centre de Réadaptation Spécialisé
d'Abresg:hviyller, comme d‘autreﬁ' SSR, a
de symptomes plusieurs semaines ou PI'OPO.SG a IARS des juin 2020 d'integrer
a prise en charge en hospitalisation
complete de patients COVID long. En
u‘étabhsseglent spécialisé dans
u
et de l’apﬁ)areﬂ locomoteur,
iller possede l'expertise et les
installations nécessaires a la prise en
charge de ce type de patients.

En 2021, I'Hopital de Jour COVID long a été

Réanimation, la Médecine, la Pneumologie.

Nous avons dG nous adapter continuellement, faire
évoluer nos connaissances, nos circuits de prise en charge,
développer nos coopérations et entraide a l'échelle du
territoire Ouest Alsace - Sud Moselle, solidairement avec
tous les établissements et acteurs partenaires, surmonter
nos peurs face a l'inconnu, a la maladie, a la mort, vague
apres vague.

L'épidémie se poursuit, dautres arriveront peut-étre dans
les années a venir. Il faudra retenir cette lecon essentielle
que nous ne serons forts quensemble et solidaires, au
bénéfice de ceux qui font le sens, la force, la difficulté, et
l'engagement de notre profession de soignants, a savoir
les patients de tous ages, tous milieux, toutes origines qui
nous accordent leur confiance.

avec les CH de Sarrebourg et de Saverne,
notamment en cardiologie, pneumologie,
médecine interne, gériatrie, psychiatrie,
traitement de la fatigue, neurologie,
médecine physique et de réadaptation.

Aujourd'hui, le programme proposé se
matérialise autour :

- de6a7semaines, araison de 3 séances
de 3 h/semaine, soit 20 séances
- d'un programme d’activités physiques
en priorité associé a une prise en charge
psychologique voire bilans neuro
psychologiques
- S1 besoin:
- d'une prise en charge nutritionnelle
- de consultations d'ergothérapie, de
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Le programme de ces prises en
charge a été construit par une équipe
pluridisciplinaire encadrée  par
Madame 1e Docteur Fabienne JOCHEM,
praticienne en Médecine Physique et de
Réadaptation , et composée d'infirmiers,
d'aides-soignants, de kinésithérapeutes,
d'ergothéra}%eutes, d'une orthophoniste,
dun psychologue, dun enseignant
en activité pﬁysique adaptée, dun
diététicien et d'assistantes sociale. La
qualité des soins apportée est d'autre part
renforcée par l'expertise et le partenariat

kinésithérapie, d'orthophonie,
- d'un acces a une assistante sociale
-dautres  spécialités  médicales
(cardiologue, neurologue,
pneumologue, rhumatologue...)

Le 1er patient a été admis le 7 janvier 2022 a
I'Hopital de jour COVID long.

Dr Fabienne JOCHEM
CRS site d'Abreschviller




Centre hospitalier de

Saverne:

P Sécurisation de [établissement Phase 2 : Choix dune
maitrise dceuvre pour le « Réaménagement de lentrée
principale et la mise en conformité de la cloture périphérique

du CH »

P Batiment principal (pole de Consultations Externes)

: Désamiantage complémentaire et démolitions pour
transformer les chambres en locaux de consultations

P Aménagement dun parking a lentrée du batiment des
Admissions (pole de Consultations Externes)

» Aménagement d'un espace public extérieur, démarrage des

travaux mai 2022 (7 jours ouvrés)

» Agencement du poste d'information, dorientation et

d’accueil en Pédiatrie

Centre hospitalier de

Sarrebourg
(/[

nouveaux équipements

P Travaux Radiologie : rénovation de la salle 3 et installation des

» Remplacement déclairage néon par des dalles LED dans le couloir
entre USC et Bloc opératoire

I'ancienne chaudiére
opératoire

salle 3)

P Batiment 1 : secrétariat Maternité / Gynécologie, ajout dun

caisson pour protéger et habiller les gaines techniques
P Batiment 5 et 7 : remise en peinture de 2 bureaux et

remplacement d'un radiateur

P Batiment 7 : ajout d'une auge chirurgicale en Salle A de

Radiologie

P Batiment 3 : création d'un atelier déporté du service
technique au sous-sol, afin de procéder notamment aux

réparations des lits

P Batiment 10 (Couloir IRM-Sénologie) : remplacement du
revétement de sol dans le couloir et dans I'entrée de 'TRM
P Batiment 35 (Logistique) : sécurisation de l'entrep6t
logistique, création d'un espace de stockage dans I'ancienne

chaufferie vapeur

ACTUALITE

CRS

Niderviller.

LED

couloir du SSR

P Réfection du WC visiteur de 'USC (peinture + caisson platre WC)
P Travaux batiment G au Sous-Sol : travaux denduits et de peinture,
pose des portes, pose du sol souple

P Remplacement des 3 volets de la chambre 150 Pédiatrie

P Réseau de chaleur : Entrée du Skid et raccordement de
‘échangeur de chauffage urbain en chaufferie, évacuation de

P Rajout et modification des prises électriques dans l'office du Bloc
P Rajout de prises RJ a I'TFSI (local photocopieur + Bibliothéque et

P Remplacement du sol sas chirurgien salle 6
P Remplacement portes automatiques Bloc opératoire / salle réveil

Abreschviller-

P Remplacement de la carte électronique du groupe électrogene
P Travaux délectricité sur le serveur informatique et l'autocom
P Remplacement progressif des spots halogenes par des dalles

P Réparation dune fuite deau chaude, remise en état du plafond
P Réparation du revétement mural d'une salle de bain et du sol du

» Recherche d'une fuite deau en toiture sur le site dAbreschviller
P Pose d'un store occultant en salle a manger a Niderviller

CREATION D'UN SICS DE COURTE DUREE

La Direction des Soins a présenté en CTE
du mois de décembre 2021, la nouvelle
organisation du SICS (Service Infirmier
de Compensation et de Suppléance)
commun Sarrebourg / Abreschviller /
Niderviller.

Ce SICS se veut organisé pour répondre
a des problématiques dabsence de
courte durée et permettre une réactivité
de remplacement accrue et répondant
mieux et de maniere souple et adaptative
aux besoins du terrain.

Le SICS est centré autour des professions
dagent des  services  hospitalier
qualifié, daide-soignant et dinfirmier.
I a pour mission de remplacer des
absences de courte durée de moins de
15 jours, il nma pas vocation a combler
des remplacements longs sur les sites
hospitaliers de Sarrebourg/Abreschviller/

Niderviller. Les contrats
de travail des 2 ASHQ,
2 aides-soignants et 2
infirmieres déja recrutés
le prévoient. Un cadre de
santé référent coordonne
le SICS.

Les agents sont formés

a lintervention dans 7
les secteurs clés de :
Médecine, Pneumologie, USC et SSR.
Une réflexion est en cours sur la durée
des expériences nécessaire dans chaque
secteur.

Un groupe de coordination est constitué
pour répartir les agents en fonction des
besoins en personnels. Lattribution des
remplacements seffectuera au cours
d'une réunion spécifique planifiée tous
les lundis.

Les agents seront
affectés par ordre
de priorité, sur des
positions de maladie,
dabsences de courte
durée et en fonction
déventuels  défauts
de recrutement et
du nombre dheures
supplémentaires des
agents du service.

Le cycle de travail du SICS est d'un week-
end sur 2, un week-end de matin et un
week-end dapres-midi. Les congés des
agents du SICS sont organisés afin quun
des deux agents dun méme grade soit
toujours présent au sein du SICS.

Michael VELT
Responsable Service Ressources Humaines




Depuis plus de deux ans, nous sommes confrontés a une situation de crise inédite. La mise en place d’'un pilotage et
d’'une gestion de crise mutualisée entre les CH de Saverne, CH de Sarrebourg, CRS St Luc et EHPAD de Sarre-Union
ont permis de faire face efficacement a I'épidémie de COVID-19, d’'une violence inouie dans notre région en le vague.
Dans le cadre des 3 plans blancs successifs, 'adossement mutuel et réciproque de nos 4 établissements a débouché
sur une offre de soins COVID territoriale complete : urgences, consultations COVID, hospitalisation conventionnelle,
soins critiques, HAD, SSR, dépistage, vaccination, bithérapies par anticorps monoclonaux, COVID longs et 3 centres
de vaccination. Nous avons aussi continué a prendre en charge dans des conditions sécurisées les urgences adultes et
enfants, les consultations médicales, chirurgicales, pédiatriques, gynécologiques et obstétricales indispensables, les
interventions chirurgicales et endoscopies et les accouchements. Certains secteurs ont proposé des téléconsultations.

Nos professionnels ont, chacun dans leur role, contribué a surmonter cette crise. Leur engagement a été déterminant pour
faire en sorte que les malades puissent étre pris en charge dans les meilleures conditions possibles compte-tenu de leur
situation.

I a fallu anticiper, étre agile, s'adapter collectivement grace a la force du collectif et établir des coopérations avec les
acteurs de I'écosysteme de santé.

Nos équipes soignantes et supports ont été particulierement impactées lors des différents épisodes épidémiques et ont fait
preuve d’'une implication remarquable soulignée par les Premiers Ministres successifs, en visite a Strasbourg, Edouard
Philippe en avril 2020 et Jean Castex en novembre 2020.

Groupe Hospitalier. Cette cellule s’est réunie

dans sa configuration pléniere, pour traiter des mesures
a prendre en matiere dorganisation de la prise en charge
des patients, de maitrise du risque infectieux, de sécurité,

Laconduitedelagestion descrisessanitaires et dessituations
sanitaires exceptionnelles (SSE) releve de la responsabilité
de la Directrice. Dans le cadre de la crise COVID, elle a
activé a plusieurs reprises le afin de prendre
toutes mesures organisationnelles visant a structurer et
coordonner la réponse opérationnelle des établissements
et permettre a tous les responsables médicaux, soignants et
supports de décliner le dispositif dans leur secteur.

La Directrice sappuie, pour cela, sur une
rassemblant I'équipe de Direction commune et les
responsables médicaux et soignants de tous les services du

d’accompagnement des personnels, de fonctions support et
de communication.

Afin dorganiser la fluidité des parcours patients dans
nos établissements, 2 cellules de coordination des lits,
composées de cadres de santé et de médecins, operent un
suivi pluri-hebdomadaire de la gestion des lits.

Dans les domaines nécessitant une bonne

, des dispositifs de coordination
sont en place, en particulier la coordination territoriale
des lits de Réanimation entre le CHRU de Strasbourg et les
établissements de santé publics et privés du Bas-Rhin, la
coordination des filieres COVID+ et COVID- organisées par
I'ARS Grand Est, ou encore des visioconférences thématiques
régulieres (vaccination, COVID en EHPAD etc.)

Le recours massif aux solutions innovantes via I'usage des

d'information et de communication
apermisdecontinueraseréunir, télétravailler, téléconsulter,
suivre les patients a distance en post-hospitalisation,
organiser des visio-visites avec les familles, et assurer le
contact tracing des patients COVID+.

Une politique de communication interne et externe
soutenue a visé a informer les professionnels de toutes les
mesures prises au fil de l'eau et a tenir informé le grand



public sur la situation de nos établissements au regard de
I'épidémie par le biais de nombreuses publications dans la
presse, via les réseaux sociaux ou des reportages a la radio,

la télévision et le web.
Une priorité absolue donnée a l'accompagnement du
personnel et a la maitrise du risque infectieux tout au long

de la crise.

Depuis bientét deux ans, dans le contexte bouleversant le

quotidien hospitalier que nous traversons, une politique
d’accompagnement des personnels a été mise en place
visant a organiser des conditions de travail adaptées et a
les soutenir face a la charge physique et émotionnelle que
représente une telle crise sanitaire.

Ces mesures ont fait I'objet dun temps de concertation
spécifique en cellule de crise toute les semaines et ont
été présentées aux CTE des établissements du Groupe
Hospitalier.

LES MESURES D'ACCOMPAGNEMENT DU PERSONNEL CONCERNENT LES CHAMPS D’ACTIONS SUIVANTS :

- Adaptation permanente et au fil de
l'eau des procédures internes face aux
risques spécifiques posés par le SRAS-
COV-2

- Organisation  des  renforts
recrutements, redéploiement internes
suite a des réorganisations de service,
mobilisation des éleves infirmiers,
IADE, IBODE et aides-soignants,
présence du SDIS57 aux Urgences
de Sarrebourg et de la Protection
Civile aux Urgences de Saverne,
aménagement des horaires en 12h
dans les services cliniques...

- Soutien logistique respirateurs,
petits matériels médicaux,
biomédicaux, thermometres,
tensiometres et

- Formations terrain en hygiene par
I'Equipe Opérationnelle dHygiene
(EOH) et formations en soins critiques
par le CHRU de Strasbourg

- Accompagnement hebdomadaire des
cadres de santé par la Direction des
Soins
avec

l'intervention de psychologues
internesetde cellules découte externes
si besoin, ainsi que du Médecin du
Travail
- Soutien éthique avec saisine possible
de I'Espace de Réflexion Ethique Grand
Est

avec notamment la
redistribution de dons dons
alimentaires remis lors des « Merci
Market », dons déquipements de
protection individuelle, cartes
essences, barbecueparlesCompagnons
delaroute, A donf’ contre la COVID par
IASMS, les Balles du cceur par le tennis
club de Dabo, concert par Produc’Son
avec la ville de Saverne, pommes
d'amour par la Fédération des Forains
de France, fabrication de blouses par
les couturieres de I'Opéra du Rhin,
contribution des clubs service, vente

aux encheres des « artistes confinés »,
concert de Cock Robin a Sarrebourg...
- Hébergement, transports et garde
denfants proposés en lien avec les
collectivités territoriales

- Fourniture de repas gratuitement
pendant la le vague

- Mesures RH indemnisation et
majoration exceptionnelle des heures
supplémentaires, revalorisations
salariales dans le cadre du Ségur de la
Santé, maintien maximal des congés

- Télétravail favorisé

- Acceés prioritaire a la vaccination

- Séances d'ostéopathie, relaxation avec
des ateliers de massages sur chaise,
séances Snoezelen (a Niderviller),
séances de relaxation dynamique

- Poursuite  dune  politique de
communication soutenue interne
et externe. Une information COVID
compléete a été diffusée a nos
personnels toutes les semaines.

Une vidéo de rétrospective 2020 mettant en valeur |

l'engagement de nos professionnels a été publiée sur le web
et les réseaux sociaux : https://youtu.be/-2JwjeXruks

Une plate-forme mémorielle a été créée pour que les
personnels puissent, de maniere anonyme ou non, partager
photos, vidéos ou faire le récit dun événement vécu a
I'hopital face a la situation exceptionnelle d'épidémie de
COVID-19.

De nombreuses marques de solidarité et de soutien ont
été adressées par les particuliers, les éleves des écoles, les
entreprises et commerces, associations et clubs-services,
les collectivités territoriales a lattention de leurs « heros »

. sans oublier les applaudissements tous les soirs a 20h

pendant la le vague !
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Tout au long de la crise, nos organisations ont été modifiées
et adaptées, de maniere reproductible et réversible, afin
de favoriser de

Un plan gradué de déploiement de secteurs
COVID, organisé par phases, prévoit le déploiement de
cohorting COVID dans les différents secteurs hospitaliers
et une adaptation de l'ensemble des activités médicales et
chirurgicales pour ce faire. Ce plan a permis, au plus fort de
la crise au printemps 2020, de monter le capacitaire COVID
du Groupe Hospitalier a 20 lits de Réanimation (soit +250%),
101 lits de Médecine-Pneumologie, 12 lits d'UHCD et 18 lits
de SSR. L'HAD a, quant a elle, vu son activité augmenter de
45%.

Des parcours de prise en charge ont été organisés entre les
sites du Groupe permettant d’identifier des filieres dédiées
et communes : filiere soins critiques (Réanimation-USC et
lits « tiedes » en Pneumologie), filiere gériatrique COVID,
filiere SSR COVID, filiere HAD COVID, filiére périnatalité (du
27 mars au 13 juillet 2020). Les transferts de patients inter-
sites ont été sécurisés.

Nous avons apporté notre contribution a la

avec les hopitaux publics et privés de la
Région et notre soutien aux EHPAD du territoire de proximité
en termes d’'HAD, évaluations des pratiques, dépistage
massif ou soutien a l'organisation des soins.

g 27 février 2020 : Te mesure
Fevrier commune de suivi des
2020 personnels du CH de Saverne,

- du CH de Sarrebourg, du CRS

St Luc et de 'EHPAD de ACTIVATION
l Sarre-Union en retour de zones CELLULE D
d’exposition
| @ ) D ® TN e
. . . . 3-4 mars 2020 : réunions
Ter état des lieux et présentation des e e I

recommandations en matiére d’hygiéne
au personnel médical par le praticien

hygiéniste

12 mai 2020 : ouverture
du Ter centre de

personnel hospitalier en matiére
de maitrise du risque infectieux et
démarrage des prélévements
RT-PCR par les Laboratoires de
Biologie médicale

9 avril au 2 juin

prélévement COVID du
Groupe Hospitalier
ouvert au public

17 avril : gestion des
stocks des molécules
sensibles par I'Etat

2020 : plan
progressif de reprise
d’activité

2E PLAN BLANC | detfelliRelif=

9 novembre 2020 : passage
en palier 3A (sur 4) du plan
de redéploiement

12 janvier 2021 : ouverture de 2 centres
de vaccination pour les personnels au CH
de Saverne et au CH de Sarrebourg,

5 janvier 2021 : le
vaccinations de résidents
& 'EHPAD de Saverne

23 avril 2020 : visite
d’Edouard Philippe
auprés des
établissements du
Bas-Rhin

28 octobre 2020 : passage
en palier 2 (sur 4) du plan de
redéploiement et adaptation

des blocs opératoires

12 au 14 mars 2021 : opération exceptionnelle
de vaccination avec AZ au Gymnase COSEC de
Sarrebourg dans le cadre d’un partenariat
entre la Ville de Sarrebourg, la Communauté de
Communes Sarrebourg Moselle Sud, la
Communauté de Commune du Pays de
Phalsbourg et le Centre Hospitalier de
Sarrebourg. D'autres opérations suivront...

9 avril 2020: 3 avi
création du « Merci opér
Market » transf
respectivement & patients
Sarrebourg et & le Su
Saverne
11 mai au 5 juin : 15 juin
opération COSEC 4 de portc
avec Moderna au vaccine
COSEC de vers la ¢
Sarrebourg commune

prise de RDV via Doctolib 18 et 19 janvier 2021 : ouverture des 2
centres de vaccination avec Pfizer au grand
public pour les personnes de plus de 75 ans en
partenariat avec la Communauté de communes
de Sarrebourg et la Mairie de Saverne. Y
interviennent médecins et soignants hospitaliers,
médecins et infirmiers libéraux en activité ou
retraités, bénévoles des Municipalités

20 avril 2021 :
validation par la
cellule de crise de la
prise en charge par
anticorps

monoclonaux sur le
site de Saverne

17 mai 2021 :
délocalisation du centre
de vaccination au
Zornhoff de Monswiller et
transfert de portage vers
la Mairie de Saverne



Des organisations médico-soignantes croisées et des
fonctions support mutualisées entre nos sites ont permis de
déployer nos :
supervision des EOH par le praticien hygiéniste commun,
supervision des équipes biomédicales par le responsable
biomédical commun, interventions de professionnels de
Saverne a Sarrebourg (réanimateurs, ergothérapeute) et
de Sarrebourg a Saverne (IADE, sages-femmes), prét de
respirateurs...

La couverture des besoins en EPI a pu étre assurée, sous la
coordination de la DARL, grace a la solidarité de partenaires
tels que les élus, les pompiers, les gendarmes, les entreprises

11 mars 2020 : mise
en place d'une
filiere COVID

ambulatoire et de 2

lits I’UHCD COVID

aux Urgences de

Sarrebourg

| DE LA 1E
E CRISE

5 mars 2020 : 13 mars 2020 : ouverture de la Te unité
I'IFSI-IFAS élabore COVID au CH de Saverne en Pneumologie et
son plan de arrivée du ler patient COVID, ouverture de la

continuité de
I'activité

2 avril 2020 : extension des
Urgences de Saverne et
organisation en 2 zones,

création d’'un SSR COVID a
Niderviller, déploiement

des téléconsultations

Te unité COVID en Pheumologie & Sarrebourg

1ER PLAN BLANC :
sécurisation des sites 24h/24 et restriction des
visites dans les secteurs MCO, SSR et
médico-social

27 mars 2020 : transfert
de la filiére mére-enfant de
Sarrebourg & Saverne
(jusqu’au 13 juillet),
confinement en chambre
des résidents
d'EHPAD-USLD

solution

il 2020: 30 mars 2020 : extension 27 mars 2020 : « upgrade
ation de des Urgences de » de 6 lits I’USC de
erts de 3 Sarrebourg et mise en Sarrebourg en lits de
en TGV vers place de 3 filiéres Réanimation, capacité
d-Ouest globale de Réanimation du

2021 : transfert

ige du centre de
tion du COSEC
_ommunauté de
s de Sarrebourg

doivent présenter un
schéma vaccinal complet

Groupe Hospitalier portée
a 20 lits

16 octobre 2021 : les
professionnels de santé

3E PLAN BLANC

25 mars 2020 :
production de

hydro-alcoolique
(SHA) internalisée
par les Pharmacies

et a la mutualisation des approvisionnements au sein du
GroupeHospitalier.D'unemanieregénérale,lesmodifications
successives de I'implantation et du fonctionnement de nos
services ont nécessité une mobilisation hors du commun
des services logistiques, techniques, hoteliers, biomédicaux
et informatiques.

Les Laboratoires de Biologie médicale ont joué un role
majeur dans cette crise a travers la fonction de dépistage
ouverte au grand public sur site et leur participation a des
opérations ponctuelles de dépistage hors-les-murs.

Les Pharmacies a usage intérieur ont eu a assurer un suivi
optimal des médicaments et des dispositifs médicaux et
ont été particulierement sollicitées lors des opérations de

14 mars 2020 : port
généralisé du
masque pour tous les
professionnels

16 mars 2020 : ouverture de
I'unité de consultation (« Figvre et
toux » @ Saverne, fermeture des
restaurants du personnel

21 mars 2020 : ouverture de 4 lits
de Réanimation en SSPI (Réa 2) &
Saverne : capacité globale de
Réanimation du Groupe Hospitalier
portée de 8 a 14 lits

23 mars : mise en place d'un staff clinique au CH de Saverne

7 janvier 2022 : ler
patient pris en charge &
Abreschyiller en Hopital
de jour pour COVID long

9 aoilt 2021 : application du
PASS sanitaire au sein du
Groupe Hospitalier pour les
patients, les visiteurs et
accompagnants majeurs. Un
filtrage et contrdle du PASS
est réalisé aux entrées des
sites hospitaliers.

23 au 30 décembre 2021 :
] le service de Pédiatrie de
Saverne démarre la
7 vaccination des 5-11 ans
avec les enfants & risque

Décembre
2021

4 Mars
2022

7 avril 2022 : 59 patients
COQVID sont hospitalisés au
sein du Groupe Hospitalier...

(¢ Encore merci a tous les professionnels du Groupe Hospitalier pour leur engagement exemplaire ! »

PAGE

La Directrice

7



*D. LILI

transferts d'autres centres hospi-
taliers vers nos établissements

transferts de nos
établissements oo A,

vers d'autres !* . D

centres =
V/// 4R
AMBULANCE

hospitaliers

LE CONFINEMENT EN EHPAD

hospitalisations de patients COVID
dans nos unités medicales:

» 1912 en unité conventionnelles
» 560 en UHCD

P 324 en Réanimation et USC

P 254 en SSR
p 152 en HAD

o

LA MOBILISATION DE L'EQUIPE BIOMEDICALE
‘ N — —R

ST T ——




b=

4491

passages aux urgences pour
suspicion de COVID 19

| o
LES BLOUSES "OPERA"EN REANIMATION

3%

des journées

d'hospitalisation complete
de médecine entre mars
2020 et mars 2022 sont

dues a la COVID

32— ans

Age moyen des patients pris en charge

frectif f ifh
_loe ecti ela‘nme lezfgctl omr%

-20 30




POINT RH

LE CONGE PATERNITE

Le congé paternité passe de 11 a 25 jours !

Depuis le ler juillet 2021, le congé de
paternité et daccueil de lenfant, jusqua
présent prévu pour une durée de 11 jours
calendaires consécutifs, est portée a 25
jours fractionnables pour une naissance
simple et de 18 a 32 jours en cas de
naissances multiples.

Chaque agent dispose d’'un droit au congé

paternité au titre de la naissance dun
enfant dont il est le pere.
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Le congé doit &tre au minimum de 7 jours obligatoires, dés la naissance ou dés le 1* jour
ouvrable suivant. Si le salarié ne prend pas la totalité du droit a congés, le solde sera pris en
une ou deux fois (minimum 5 jours), dans les 6 mois suivant la naissance.

Pour la naissance dun enfant, la durée
du congé paternité est dorénavant dun
maximum de 25 jours calendaires dont
4 jours sont a prendre obligatoirement
et immédiatement apres le congé de
naissance de trois jours. Il doit étre pris
dans les 6 mois suivant la naissance de
lenfant.

Vous pouvez ensuite prétendre a obtenir
21 jours de congé paternité qui peuvent
étre pris en deux périodes fractionnées au
maximum d’une durée d'au moins 5 jours
chacune. La durée est portée a 32 jours en
cas de naissance de 2 enfants ou plus.

2 QUESTIONS AU PERSONNEL DE LA RESTAURATION

du bon déroulement de la chaine de
distribution et gere le planning du
personnel (a Saverne, la restauration
est ouverte 7j/7).

Le responsable de restauration
travaille en transversalité avec le
service diététique (pour les régimes
spécifiques : allergene, mixées, sans/
sel), et les cadres des service de santé.

Quel est le role du responsable de
restauration ?

Sa premiere mission est de veiller a la
sécurité alimentaire : au travers du
respect des normes HACCP (normes dans
le domaine de la sécurité des aliments),
de la tragabilité des denrées, du suivi des
températures, du contréle de continuité
de la production, des menus proposés
pour les patients hospitalisés, pour les
résidents et pour le personnel.

Au quotidien, il vérifie les chiffres, les
récapitulatifs de commandes, sassure

Christophe MELLING,
Responsable de la restauration
Centre Hospitalier de Saverne

Quel est le lien entre l'office relais et le
service diététique ?

Lalimentation a I'hopital fait partie des
soins, les diététiciennes assurent la
coordination entre les services de soins,
les patients et loffice relais.

Elles dispensent des conseils
nutritionnels et sur prescription médicale
ou a la demande des soignants ou des
patients, participent a léducation et a la

Si lenfant est immédiatement hospitalisé
apres sa naissance dans une unité de soins
spécialisés, la période de congé de 4 jours
consécutifs peut étre prolongée, pendant
la durée de I'hospitalisation, dans la limite
de 30 jours consécutifs

Vous devez solliciter le bénéfice de votre
congé paternité aupres de votre DRH au
moins 1 mois avant la date prévisionnelle
de naissance de lenfant. Pour les agents
contractuels, une demande doit également
étre adressée aupres de la CPAM.

Michaél VELT
Service Ressources-Humaines
CH de Sarrebourg

rééducation nutritionnelle des patients

atteints de troubles nutritionnels ou du

métabolisme par l'adaptation des repas,

létablissement dun bilan diététique

personnalisé et une éducation diététique
adaptée.

Vanessa BADIA et Laetitia PARIS,

Diététiciennes

Centre Hospitalier de Sarrebourg

Maryon STUTZMANN, Chargée de communication
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UNE JOURNEE AVEC

Le personnel hospitalier

Un Ultra-traileur au Bloc opératoire

de
un

IADE au Centre

Hospitalier
Sarrebourg, Didier

est aussi

passionné de trail.
C'est de la course a pied pratiquée en
milieu naturel, généralement sur des

f\\
RAIL))
chemins de terre et des sentiers de

— randonnée avec du dénivelé (D+).

« La course a pied a toujours fait partie
de ma vie ».

Jeune Sapeur-Pompier pendant son
adolescence, il participe a des cross
avant de pratiquer la course a pied, puis
le trail, et de défier progressivement
des distances plus grandes. « J'ai couru
mon premier marathon a Valence il y
a 10 ans, mais j'ai une préférence pour
le trail, bien plus Iudique que la course
sur route. J'al commencé par courir un
20 km, puis un 50 km, puis un 80 km,
et aujourd'hui je cours des Ultra (plus de
100km) ».

Le trail fait véritablement partie du
quotidien de Didier.

Son rythme de travail, en horaires
décalés, lui permet de pratiquer
régulierement dans la semaine (5 fois
ar semaine). En sortie de garde, il
ait un entrainement, « sur un ultra,
on court pendant 30-40 heures et plus,
l'entrainement a la fatigue est aussi
important et grice a mon métier, j'ai la
capacité de savoir m'endormir vite, mais
j'apprends aussi a rester prudent, ne pas
me mettre en danger... ».

Quelques exemples de courses a son
actif :

+ le Tour du Mont-Blanc (80km, 6 000m D+)
+ le Trail de Volvic

+ le Tour des Cirques (120 km, 7 500 D+)

- la Diagonale des Fous (160 km, 9 500m D+,
stoppée au 72e km)

+ Bénévole sur I'Ultra Trail du Mont-Blanc

Son prochain défi : I'Ultra Trail de
Volvic, le Volvic Volcanic Experience
(110 km, 3500m D+).

Bonne course !

Soignants & Sportifs !

Psychologue & Volleyeuse professionnelle

Alonaestpsychologueau CRS. Avantcela,
elle avait deux métiers, deux casquettes
: psycholo%ue et athlete professionnelle
dans le Volley Ball.

Sportive de haut niveau depuis ses
13 ans, Alona intégre une équipe
professionnelle en Ukraine a l'age de 15
ans. « Réussir dans le sport m'a permis
de gagner mon propre argent, d'étre
indépendante financiérement. Cet argent
m'a aussi permis plus tard de payer
mes études en psychologie sociale ».

En 2005, elle a l'opportunité d'intégrer
une équipe professionnelle en Europe.
Entre Espagne, la Pologne, la Turquie et
la France, cest la France qui I'emporte.
« Je connaissais une camarade qui était
partie en France avant moi». Apres une
premiere expérience a Calais durant
2 ans, en 2009 elle integre l'équipe
professionnelle  VNVB  (Vandoeuvre
Nancy Volley Ball) de 2009 a 2016.

Durant cette période, son quotidien
s'organise autour de ses 3 entrainements
par jour et des matchs. D'autre part,
elle met a contribution sa formation de
psychologie en exercant le métier de
préparatrice mentale, le reste du temps,
elle le consacre entierement a sa famille.
« Ma plus belle médaille, c'est la vie que
j'ai aujourd'hui, avec ma famille ».

En 2015, le VNVB remporte le titre de
Champion de France Division Elite
Féminine.

Apres cette victoire, et la naissance de
son 2e enfant en 2016, elle met fin a sa
carriere sportive et commence une
réparation pour entrer en IFSI. Suite a
a crise sanitaire et indépendamment de
sa volonté, elle n'z pas l'opportunité de
continuer, pourtant un choix qui faisait
sens.

Alonatermine sur une phrase qui résume
son parcours : « On n'a pas de limites, il
faut juste savoir ce qu'on veut ! ».

Infirmier & Bodybuilder

Patrick,infirmierauservicedesurgences
du Centre Hospitalier de Saverne.

Ancien militaire puis agent de sécurité,
c'est 2 40 ans qu‘iFs’oriente vers la santé
et passe le concours d’acces aux instituts
de formation d’aide-soignant. Il exerce
en service de médecine interne pendant
pres de quatre ans, avant de tenter le
concours d’infirmier. 16 ans apres,
Patrick indique qu’il aime toujours son
métier : « Ce n'est pas toujours facile
mais c’est important de garder un état
d’esprit positif ».

Lorsqu'il raccroche la blouse, Patrick
change de tenue pour vivre sa passion,
car oui, si vous ne le savez pas
encore, Patrick est aussi bodybuilder,
responsable d'un centre sportif et
artistique et coach de musculation.
Sculpter son corps va de pair avec
batir sa carriere, et c'est peu dire car
le bodybuilding est un sport exigeant
qui demande une préparation physique
conséquente, une hygiene de vie
optimale et le respect d'une nutrition
calculée et d'un sommeil réparateur
pour réussir.

A 58 ans, il brille par ses performances
puisqu'il obtient plusieurs titres en 2021 :
- vainqueur de la coupe de France IFBB
- 3e place au Universe NAC a Hambourg
- 2e place lors de la coupe du monde de
Bodybuilding en Italie

Ftre un homme et avoir sa carrure
l'aident parfois bien dans son métier,
puisque cela lui permet de rassurer,
notamment les collegues. « Certains
me disent, tu aurais da étre la hier ou
encore, me demande d’aller voir telle
personne a leur place » Mais Patrick
précise que ce nest pas tout, quil est
important de discuter, d’accompagner,
d’essayer de comprendre. Ces valeurs
sont présentes tant dans le coaching
sPort1f que dans les soins ou dans
I'encadrement.

Il regrette d’avoir déja 58 ans, car il
aurait .souhalte continuer a évoluer
professionnellement.

Maryon STUTZMANN, Chargée de
communication



AGENDA EN IMAGES

Les journées de... Quelques photos

Journée mondiale de I'hygiene des mains

Journée mondiale du SIDA

Journée mondiale sans tabac

Journée mondiale des donneurs de sang

Journée nationale de réflexion sur le don dorganes
et la greffe

FLASH INFO I

INFORMATISATION DE LA DECLARATION D’EVENEMENT
INDESIRABLE A SARREBOURG

Les déclarations dévénements indésirables sont a
réaliser depuis licone disponible sur le site intranet de
Iétablissement. Pour réaliser une déclaration, il est nécessaire
de se connecter avec les identifiants de connexion communiqués
par la cellule qualité. Cliquez ensuite sur licone « Déclarer un
événement indesirable (FEI) » pour renseigner la déclaration qui,
apres enregistrement, sera automatiquement transmise a la cellule
qualité. La cellule qualité se tient a votre disposition pour tout
complément d'information au 2637 ou via ladresse mail suivante :
cellule.qualite.gdr@ch-sarrebourg.fr.

Ils sont arrivés ce trimestre

CH Sarrebourg :

- Dr Walid EL KHEIR, Gastro-entérologue

» Dr Ashraf HAROON, Dr Innocent NGOWENUBUSA, Médecins
généraliste en Médecine Gériatrie

+ Dr Marcel RUSU, Cardiologue

- Dr Vitaliy CHABAN, Anesthésiste

« Aurélie REINBOLD, Manipulatrice en électroradiologie médicale
- Gladys ARDENOQY, Aide-soignante

+ Carl LECANTE, Ouvrier

CH Saverne :

+ Dr Luc BILGER, Médecin urgentiste

- Dr Gabriela CALVARASAN, Praticien en Addictologie

+ Céline BERTRAND, Infirmiére

- Sophie AVELINE, Emilie HENAULT, Joélle PAWLAK, Adjointes
administratives

CRS:

- Charlotte SIMONIN, Victoria VETTER, Infirmieres
- Laurine REEB, Kinésithérapeute
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Flashez-moi
Envie de contribuer au journal ? D'écrire

un article ? Faire une suggestion ?
Donner un avis ? Un sujet a proposer ?

communication@ch-saverne.fr
>
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11 Mars 2022 : Portes Ouvertes a I'TFSI de Sarrebourg




