La démarche de prévention /

des accidents évitables

réinventons / notre métier M



ETABLISSEMENTS DE SANTE : /

Des chiffres preoccupants

% Enquéte épidemiologique nationale sur les évenements indésirables
graves liés aux soins (ENEIS 2005) :

- 6 a8/1000 jours d’hospitalisation
- 350 000 a 450 000 Evl graves par an
- Environ 25 000 morts dont environ 4 000 deces par infections nosocomiales et

5 000 déces par iatrogénie médicamenteuse

- 35% des EvI graves identifiés pendant une hospitalisation SONt évitables

% Taux de prévalence des accidents iatrogenes meédicame  nteux : 6.7 %
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ETABLISSEMENTS DE SANTE : /

Des chiffres préoccupants

Par extrapolation (Eneis 2005) :

Pour secteur d’obstétrique réalisant | |
1500 naissances / an avec une DMS de 4 e —iv 3
jours : Condltlons Iatentes,

+/- 42 Evl potentiellement graves / an
dont 15 évitables
soit 1 Evl potentiel pour 36
accouchements
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ETABLISSEMENTS DE SANTE : /

Des chiffres préoccupants

m Exemple d’évaluation d'un dossier obstétrique

Colt d’'une souffrance foetale

- PREJUDICES o COUTS

» Dépenses de santé actuels et futurs (DSA et DSF) = 860.000 €
» Deéficit Fonctionnel Temporaire et Permanent ( DFT et DFP = 480.000 €
» Préjudice professionnel = 370.000 €
» Tierce Personne = 3 850.000 €
» Souffrances endurées et préjudice esthétique =  60.000 €
» aménagement domicile et vehicule = 100.000 €
»Préjudice moral des proches = 50.000 €
> Préjudice d’agrement = 30.000 €

TOTAL 5 800 000€
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Causes des erreurs et dysfonctionnements observes /

lors des accidents obstétricaux
(JCAHO, Préventing infant death and injury during delivery. Sentinel Event. July 21, 2004)

Problemes d’organisation et de communication : 72%
Compeéetence de I'equipe : 47%

Prise en charge inadaptée : 40%

Défaut d’appreciation du RCF : 32%

Matériels ou thérapeutiques inadaptées : 30%

Appel tardif du médecin : 19%

Diagnostic prénatal insuffisant : 11%
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La demarche de préevention /

B Axe de prévention

Réduction de la probabilité d’'un évenement grave

B Axe de protection

Qualité de la prise en charge d’'une réclamation

Niveau de preuve
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La demarche de prévention /
Methodologie de visite de risques

®m 1 —|a visite du bloc obstétrical et du bloc opératoire de la
maternite

® 2 — Entretien avec sage femme , obsteétricien, cadres
Infirmiers , personnel administratifs

m 3 — Le dossier obstétrical
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23/10/2008

Analyse des causes profondes et des facteurs /
contributifs aux dysfonctionnements

Barri éres de d éfense
(détection, r écup ération, att énuation)

~ ACCIDENT
DEFENSES >

Erreurs actives

INDIVIDU

EQUIPE ‘ ‘

Erreurs latentes

TACHES

ENVIRONNEMENT ’ B

ORGANISATION

d’aprés le mod ele de REASON

réinventons / notre métier M

Titre de la présentation



La démarche de prévention /
Methodologie de visite de risques

B QOrganisation du plateau technigue ,charte de
fonctionnement du bloc

® Controle équipement avec tracabilité

B Proximité et/ou accessibilité du bloc césarienne ou
chirurgical ,son isolement

B Salle de réveil, emplacement et respect des 2h de
survelillance
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Entretien avec les acteurs de santé /

Organisation matérielle et humaine des césariennes
programmeée , en urgence , le WE ,la nuit

La gestion des protocoles ,mises a jour , conservation

La transmission de I'information entre sages femmes et
obstétricien

Les pratiques des différents acteurs sur 4 situations a
risque:
=>Hémorragie de la délivrance
=>Anomalie du RCF
=>Prévention du streptocoque B
=>»Dystocie des epaules
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Le Dossier obstétrical /

® Audit de dossiers anonymises(respect du secret medical)
Tracabilité des actes de soins
Recherche d’antécédents et de facteurs de risque
Examen parturiente a I'entrée ; hauteur utérine , score de bishop

Date ,heure des mentions pour tout examen clinique ,prescription,
manceuvres entreprises :forceps , ventouse, dégagement des
épaules

RCF

Résultat biologique en urgence: justification heure de transmission
au prescripteur
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Quelgues résultats de vulnérabilités identifiées /
lors des visites de risques

Echantillon : 30 maternites
15 niveau 1

10 niveau 2

9 nivead 3

%

ORGANISATION ACTES DE SOINS ENVIRONNEMENT CONTEXTE INDIVIDU EQUIPE
DE TRAVAIL INSTITUTIONNEL
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Quelgues exemples des vulnérabilites identifiees /
lors des visites de risques

B Facteurs lies a I'équipe
Défaut de coordination et de communication entre les membres de
I'équipe

B Facteurs liés aux taches a accomplir
Glissement de taches

B Facteurs liés aux environnements de travail
Pas de procédure de contrble de horodatage des monitorings

B Facteurs liés a I'organisation
Défaut d’organisation du bloc opératoire
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Quelgues résultats de vulnérabilités identifiées
lors des visites de risques

Analyse a Réception Motifs d'appel du Délai césarienne Disponibilité Charte de Appel prioritaire Gestion Durée Encadrement Permanence
postériori (RMM,  résultats labo pédiatre en urgence pédiatre fonctionnement monte-malade stupéfiants surveillance post secteur maternité soins MAR
Evts sentinelles) bloc obstétrical accouchement

el £
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Cas concret n°l : Souffrance foetale aig[]e/

RPM et absence
de prélevement

vaginal

I alea
I organisation

[ 1 Pratique médicale
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Bloc opératoire | ——

\ 4

Transfert
complexe

retard a I'extraction

Indication tardive de
césarienne

\ 4

De I'enfant
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