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Références :

Article L. 312-8 du code de l'action sociale et des familles : évaluations (interne et externe) de
I"activité et de la qualité des prestations délivrées par les établissements et services sociaux et
meédico-sociaux soumis a autorisation (et Agence nationale de |'évaluation et de la qualité des
établissements et services sociaux et médico-sociaux) ;

Circulaire DGCS/2A n° 2010-254 du 23 juillet 2010 relative au renforcement de la lutte contre la
maltraitance des personnes agées et des personnes handicapées et au développement de la
bientraitance dans les établissements et services médico-sociaux relevant de la compétence de
I’ARS.

Annexe. — Fiche technique relative a I'organisation de I'enquéte 2012 bientraitance MAS/FAM.

La ministre des affaires sociales et de la santé a Mesdames et Messieurs les directeurs
généraux des agences régionales de santé (pour exécution).

Depuis 2008, les établissements hébergeant des personnes agées dépendantes (EHPAD) sont
invités a s’inscrire dans une démarche d’autoévaluation de leurs pratiques concourant au
déploiement de la bientraitance. Pour cela, 'ANESM a élaboré, a partir de sa recommandation bien-
traitance, un questionnaire d'autoévaluation qui a été adressé pour la premiére fois par les DDASS a
I'ensemble des EHPAD courant 2009, puis reconduit en 2010, avec le concours des ARS, comme |'a
annoncé la circulaire de la DGCS visée en objet.

La remontée des informations du questionnaire saisies en ligne par les établissements est orga-
nisée avec l'outil de gestion d’enquéte CINODE.
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Cette démarche vise un double objectif:

— soutenir les établissements dans une dynamique d’amélioration continue des pratiques de bien-
traitance et leur permettre, ainsi qu’aux autorités de controle (ARS et conseil général),
d’apprécier régulierement le déploiement de la démarche qu’ils ont engagée. Il convient de
préciser que cette démarche s’inscrit dans le cadre plus large de I'évaluation interne, dont les
éléments du questionnaire constituent I'un des volets et doivent a ce titre étre transmis aux
autorités administratives compétentes ;

— réaliser régulierement, au niveau national, un état des lieux des pratiques de bientraitance dans
les établissements accueillant des personnes agées et des personnes handicapées a partir d'une
exploitation confiée a I’ANESM des résultats des questionnaires transmis par les établissements.
Ce bilan doit permettre de mesurer les avancées réalisées par les établissements et constitue a
ce titre un point d’appui pour accompagner les évolutions nécessaires dans le secteur, tant au
niveau national que régional.

Pour 2012, la méme démarche est engagée auprés des établissements accueillant des adultes
handicapés, et plus particulierement les MAS et FAM. L’ANESM conduit les travaux visant a adapter
le questionnaire d'autoévaluation des EHPAD au secteur des MAS-FAM, dans le cadre d'un groupe
de travail réunissant notamment des représentants du secteur concerné.

Cette nouvelle enquéte auprés des MAS et FAM sera diffusée auprés des établissements au
1er octobre 2012.

Le déploiement des questionnaires d’autoévaluation se déroulera sensiblement selon les mémes
modalités que pour les enquétes EHPAD menées en 2009 et 2010.

A compter de 2013, cette opération sera renouvelée chaque année, portant une année (années
impaires) sur les établissements accueillant des personnes agées (EHPAD), I'année suivante (années
paires) sur les établissements accueillant des adultes handicapés (MAS-FAM).

Les modalités de diffusion et de collecte, le calendrier de I'opération ainsi que les coordonnées des
correspondants de I'ANESM et de la DGCS sont précisés dans la fiche technique en annexe.

Vous serez chargé du suivi de la mise en ceuvre de cette enquéte au cours du deuxieme semestre
2012 (du 1¢r octobre au 30 novembre).

A ce titre, je vous remercie de désigner, au plus tard le 14 septembre, un interlocuteur (gestion-
naire de campagne pour votre région) qui sera chargé notamment:

— de vérifier les données de FINESS relatives aux MAS et FAM de la région;

— de diffuser aux établissements concernés le questionnaire a remplir (transmission du lien

permettant d’'y accéder et de saisir directement les informations demandées) ;

— d’assurer le suivi des réponses et la relance des établissements n'ayant pas transmis leur ques-
tionnaire (via CINODE), afin que le plus grand nombre de MAS et FAM participe a cette
campagne (en 2010, 76 % des EHPAD avaient renseigné le questionnaire).

Le bilan national vous sera diffusé au premier semestre de I'année 2013 et sera publié sur le site

de 'TANESM.

Il convient enfin de préciser que les ARS ont acces aux données saisies par les établissements de
leur région et peuvent donc en disposer librement pour leurs besoins statistiques propres. En effet,
ce questionnaire vous permet de disposer d’une vision de la mise en ceuvre de cette démarche au
sein des établissements de votre région et d’engager avec eux un dialogue sur les actions prises ou
envisagées au vu des réponses apportées, I'objectif étant d’accompagner |'établissement dans le
déploiement d'une dynamique de bientraitance.

Mes services restent a disposition pour toute remarque ou difficulté relative a la mise en ceuvre de
cette circulaire (bureau de la protection des personnes, Dominique Terrasson).

Pour la ministre et par délégation:
La directrice générale de la cohésion sociale,

S. FOURCADE
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FICHE TECHNIQUE RELATIVE A L'ORGANISATION
DE L'ENQUETE 2012 BIENTRAITANCE MAS/FAM

Dans le cadre de l'opération bientraitance des personnes agées lancée en octobre 2008 par le
secrétariat d'Etat a la solidarité, la DGCS, en partenariat avec I'’"ANESM, souhaite également inter-
roger les maisons d’accueil spécialisées (MAS) et les foyers d’accueil médicalisé pour adultes handi-
capés (FAM) accueillant des personnes adultes handicapées.

|. — LE PERIMETRE ET LES MODALITES DE MISE EN (EUVRE DE L'ENQUETE

La collecte des informations est réalisée via un questionnaire Internet, le lien vers ce questionnaire
est envoyé par mail a chaque établissement répondant.

La remontée d'informations est suivie avec |'outil de gestion d’enquétes en ligne CINODE (logiciel
Survey Manager édité par Wysuforms), dont I'administration est assurée par la mission de mana-
gement de l'information et de gouvernance des systemes d’information (MISI) de la DGCS. Cet outil
est utilisé pour concevoir le questionnaire, administrer la campagne, suivre les réponses en temps
réel et effectuer les relances si besoin.

Au niveau central

Le bureau de la protection des personnes de la DGCS intervient:

— en amont de la collecte sur I'élaboration du questionnaire, en partenariat avec ’ANESM ;

— pendant la campagne de collecte en répondant aux questions des gestionnaires de campagne

_ régionaux désignés au sein des ARS.

A cet effet, Emilie COLE, chef de projet au service recommandations, et Mahel BAZIN (ANESM),
ainsi que Dominique TERRASSON, cheffe de projet « maltraitance » au bureau de la protection des
personnes (DGCS), répondront aux questions relatives au renseignement des questionnaires par
mail, respectivement aux adresses suivantes : emilie.cole@sante.gouv.fr, mahel.bazin@sante.gouv.fr
et dominique.terrasson@social.gouv.fr.

Vos questions relatives a l'organisation de I'enquéte (calendrier, délais, etc.) seront adressées a
Dominique TERRASSON.

Pour les questions liées a |'outil et a son paramétrage nécessaire a votre suivi/appui régional (voir
ci-aprés), vous pourrez adresser vos demandes a la MISI: dgcs-misi@social.gouv.fr.

Au niveau local

Les ARS sont gestionnaires de campagne pour leur région, ce qui consiste a gérer I'enquéte d'un
point de vue opérationnel : actualiser les coordonnées des établissements concernés, inviter ces
établissements a répondre, les relancer, vérifier les données et faire remonter les questions des
structures vers I'administration centrale ou 'ANESM. Elles s’assureront que chaque établissement
procede bien a la collecte des données et au renseignement du formulaire, afin que les données
collectées soient remontées a la DGCS au plus tard le 7 décembre 2012.

Chaque ARS dispose de licences permettant I'utilisation de I'applicatif CINODE.

Survey Manager doit étre installé sur le poste du correspondant désigné au sein de I’ARS par le
correspondant informatique régional.

Les correspondants régionaux des ARS gerent I'annuaire des structures interrogées dans CINODE,
en particulier leurs adresses électroniques, qui leur permettront d’envoyer directement aux MAS et
aux FAM de leur région un lien vers le questionnaire. lls pourront accéder aux données saisies par
les établissements de leur région et faire, s’ils le souhaitent, des exports sous Excel pour leurs
propres besoins.

Les MAS et les FAM sont en charge de remplir les questionnaires.

L'identification de I'ensemble des structures enquétées sera faite a partir d’'une extraction FINESS :
seuls les établissements étant identifiés comme maison d'accueil spécialisée (MAS) et foyer d'accueil
médicalisé pour adultes handicapés (FAM) et en fonctionnement au jour de |'extraction entrent dans
le champ de cette enquéte.

A ce titre, les gestionnaires de campagne des ARS sont invités a se rapprocher des gestionnaires
FINESS des ARS, afin de vérifier et compléter les informations ou anomalies relevées relatives aux
établissements.
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Mise a dispositions des formulaires

ARS ARS

ARS ARS
Connexion Internet
MAS
Renseignement des MaS/ mas/ MAS/ FAIVI/ MAS/FAM
questionnaires par les MAS/FAM FAM FAM

Serveur Cinode

Il s’agit d’'une enquéte — organisée selon le schéma ci-dessus — et paramétrée a I'échelon national
avec une collecte déconcentrée :

1. L'ANESM ainsi que le bureau de la protection des personnes (2A) de la DGCS sont les gestion-
naires de l'enquéte.

2. Les correspondants régionaux ARS sont les gestionnaires de campagne.

3. Les établissements et structures concernés (MAS et FAM) sont les répondants de I'enquéte.

Documentation

Le guide de remplissage du questionnaire est publié sur le site de I'’ANESM.
Un guide utilisateurs de CINODE sera adressé aux correspondants régionaux, afin de faciliter
I"appropriation de |'outil.

Il. - DETAIL DES PROCEDURES

Te étape: désignation, par les ARS, des correspondants régionaux au plus tard pour le
3 septembre 2012.

Les ARS devront communiquer a la DGCS, par envoi électronique a DGCS-MISI@social.gouv.fr, au
plus tard pour le 3 septembre, les coordonnées des correspondants régionaux qui seront désignés
pour cette enquéte.

Les correspondants régionaux auront pour role de:

— vérifier I'extraction de FINESS qui leur sera transmise identifiant les MAS et les FAM de leur

région et faire un retour a la DGCS;

— informer les MAS et les FAM de leur région de cette enquéte ;

— assurer la diffusion du lien vers le questionnaire a I'ensemble des MAS et des FAM de leur

région ;

— apporter une assistance de premier niveau pour le renseignement du questionnaire ;

— suivre les remontées de données dans I'outil CINODE et assurer les relances qui seraient néces-

saires ;

— s'assurer des retours a I’ARS des questionnaires papier avec apposition des signatures requises.

2¢ étape : vérification des extractions FINESS entre le 3 septembre et le 25 septembre 2012.

Il est nécessaire de disposer des contacts et des adresses électroniques des structures a interroger,
le lien vers le questionnaire de I'enquéte CINODE devant étre envoyé aux établissements par cette
voie.

Afin de disposer de données fiables et d'obtenir un taux de réponses élevé, il sera envoyé a
chaque correspondant régional un fichier Excel avec les coordonnées des structures de sa région,
obtenu a partir d’'une extraction FINESS portant sur les catégories d'établissements suivants:

— maison d’accueil spécialisée (catégorie FINESS 382) ;
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— foyer d'accueil médicalisé pour adultes handicapés (catégorie FINESS 437).
Ces informations devront donc faire I'objet de vérifications et compléments.
Lorsqu’ils recevront les extractions de FINESS sous format Excel pour leur région, les correspon-
dants régionaux des ARS devront notamment:
vérifier la liste des établissements de leur région, en informant en retour de tout changement:
— fermeture de I'établissement depuis I'extraction ;
— établissement non pris en compte;
— modifications de raisons sociales, d’adresses... ;
valider ou non les adresses mél indiquées;
compléter les adresses mél non encore renseignées ;
préciser I'adresse mél de la personne en charge de I'enquéte dans |'établissement;
signaler I'absence de connexion Internet.

INFORMATIONS ENREGISTREES DANS FINESS A VERIFIER PAR L'ARS

|dentifiant Raison Région/ Adresse No téléphone | Adresse mél de | Statut juridique: Convention
FINESS sociale Département postale contact de I'éta- | public/privé non {o/n)
blissement pour le | lucratif/privé a
public caractére commercial

INFORMATIONS A COMPLETER PAR L'ARS

Adresse mél de I'établissement a prendre en | Adresse mél de la personne en charge de I'enquéte | Absence de connexion Internet dans ['établis-
compte dans I'établissement sement

Dans les situations d’absence de connexion Internet, il est demandé aux ARS de définir la solution
la plus adaptée pour les établissements de leur région qui seraient concernés.

Un retour sera fait a la DGCS, sous format Excel, sur la boite fonctionnelle de la MISI: DGCS-
MISI@social.gouv.fr.

Les correspondants régionaux veilleront a transmettre en paralléle les modifications et complé-
ments a apporter dans FINESS aux gestionnaires FINESS de leur région.

3¢ étape : information aux MAS et aux FAM et diffusion du lien vers le questionnaire au plus tard
le 1" octobre 2012.

4c étape: saisie par les MAS et FAM, collecte des données entre le 1 octobre et le
30 novembre 2012.

Les correspondants régionaux devront superviser la remontée de données dans |'outil et veiller a
relancer les établissements qui n'auraient pas encore répondu avant la fin de la période de saisie, a
partir du 10 novembre 2012.

Signature des questionnaires et transmission d'une version papier aux ARS

Les établissements devront imprimer le questionnaire renseigné dans CINODE et y apposer les
signatures demandées dont celle du président du conseil de vie sociale.

Les établissements répondants devront ensuite adresser a I’ARS cette version papier diment
signée.

Les correspondants régionaux s'assureront de ces retours par les établissements de leur région.

Il convient également que les correspondants régionaux s’assurent (sur un échantillon de question-
naires) du contrble de la cohérence des réponses entre la version papier recue en ARS et la version
enregistrée électroniquement sur CINODE, en particulier les informations saisies au titre du président
du conseil de vie sociale.

5¢ étape : exploitation et analyse des données par ’ANESM (de début décembre 2012 au deuxieme
trimestre 2013).

Les données récoltées seront transférées par la DGCS a I'ANESM (début décembre 2012).

L’ANESM effectuera ensuite :

- le nettoyage et la codification de la base de données en vue de son exploitation (début
décembre 2012 a mi-janvier 2013) ;

— les traitements statistiques et |I'analyse statistique des résultats (mi-janvier a mars 2013) ;

- la ré)daction du rapport d’analyse et de la synthése des principaux résultats (mars a fin avril
2013).
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Organisation de l'assistance aux utilisateurs

L'organisation suivante est proposée aux utilisateurs: ]

— pour une question relative au remplissage du questionnaire : ANESM : Emilie Cole, mail : emilie-
.cole@sante.gouv.fr, tél.:01-48-13-91-25; Mahel Bazin, mail: mahel.bazin@sante.gouv.fr, tél.:
01-48-13-91-14 ;

— pour une question « métier » ou relative a I'organisation de |I'enquéte (calendrier, délais, etc.):
DGCS, bureau protection des personnes, Dominique Terrasson, mail : dominique.terrasson@so-
cial.gouv.fr, tél.: 01-40-56-88-42 ;

— pour une question relative a l'utilisation de CINODE: DGCS-MISI, mail: DGCS-
MISI@social.gouv.fr, Barbara Domenech, tél.: 01-40-56-88-29.
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