Q;ée}
L'analyse de scenario clinique pour genforcer
le niveau de maitrise du risque trgﬁsfusmnnel
au sein des equipes &
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&
Méthode de gestion dgs“ risques « a priori » validée par la HAS.
b\)
» Permet un@@Feflexmn multidisciplinaire autour d’'un scénario
d evenem’\ent indésirable lié aux soins réellement survenu 5@
N
«allleyfs» 55
&°\ {b&e}\g
,\00 QQ
& * "Q}Q
Y . . &
Lego‘objectlfs: &
s
{@9 L
«°  » Evaluer le niveau de maitrise d’un risque &
<
o > ldentifier et mettre en place des actions d’ amellorayﬂn
(19'3’ &
N
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{Q:% A
X9 . Z_ = . .
&+ 2 professionnels formés a la * Implication de tous les membres ¥
K méthode: d'une équipe RS
L0 * 1 animateur S
* 1 secrétaire

* Experts du théme analysé, 7
& garants des recommandations
© des bonnes pratiques 3
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> Preparatlon d?e la méthode et communication avant-apres

—b <a“u35| importante que la méthode elle-méme
b

< Préparation
X gogﬁ atio

‘Q’%, 8\@'
{e%"’éo Sélection du scénario : choix et analyse approfondie Qé&&

® o Construction des outils : écriture du scénario, grille de

L recueil, affiche de communication.. @eQ

o QOrganisation des ressources : salle outils d’aide ao

& I'animation (paper board, grille d'identification de% défenses

° et vulnérabilités) &
35 o Reépartition des réles du binbme anlmateq,;

> G.QJ
N (]
<

Communication: &©

<&
o Avant : affichage attirant &

o Apres : envoi d'un compte refﬁdu permettant la prise en

compte par tous des actlgf?s d’amélioration décidées

@»{b
N

S 4
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%e Preésentation du scenario par les
animateurs

» Analyse par les professionnels de I'El
survenu « ailleurs » &

Lecture de I'analyse reelle &

« Evaluation de la probabilité de,s%rvenue de
cet événement dans leur unité

©
oS

J

* |dentification des pomts forts et défaillances
du service « ici » %d

60
%

o‘\Q
 Définition dgﬂn plan d’amélioration

@
NS

AN )
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s Limites

Intéréts

&0\? Nécessité de 2
K | Personnes formges

N LN
Disponibilite des
professionnels

o 0

© | problémes
I
Ipas toujours exhaustif

|
{

|Simple et concret pour
les équipes
{

f Mise er: dvidence des
I[forces et faiblesses
lldars un temps court

t- 0 l ‘/ l I . I I. I -( ;ue]lae (Y ( :lll ou et Cat]lel e g
COIlgl‘eS de Saln a
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-
Formation &5 Comportement Travail en
continue @Q@b de groupe equipe
<
R e B
» Apporte aux &  Etude socio » Soignant / equlpe@\
professionnels dg® cognitive : norme = verrous de 6\\5‘
santé des bouﬁes du groupe sécurité \\®
pratiques Q;ﬂ influence les « Etre au pmg prés
rapport g«/’éc la comportements des equgpes de
regler:géntatlon. individuels plus que soms)o
« Actidn la formation ou la . A@ibn collective :
igrdividuelle hiérarchie. Qp@rmettre que la
L_ <9°$\le suffit pas a o L/\o norme propre au
@(’J modifier les é@% groupe évolue
Q2 pratiques de terrain & favorablement pour
v 3 prévenir les
Ooeb risques liés a la
Q,\/\f\ transfusion.
&
&’J\
o)
N 4 \ & N Y,

C’est en favorisant les interactions et communications int@ﬁiersonnelles que les individus s’engagent,
et construisent une norme comportementale propre a leur groupe, introduisant des changements de pratiques.
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v PRINCIPAL @OQ
S
Ko
Consolider les pratiques et @QQorganisations d'équipe en rapport avec la sécurité transfusionnelle.
<9
ey N
© @
v INTERMEDIARES 55
. . . " ‘s w . .. QY
Accompagner/\lgs soignants a la culture sécurité en matiere d’hémovigilance. be“
Q
&\ f&
Favoriser Aprlse de conscience collective par rapport a I'existence d’un risque identifié. \oe‘\
N4 oc}
P . .. . . , S
Amegerer I'appropriation des mesures barriéres réglementaires par les profeSS|onneI§®¢°
000 . ».. , . <1 , 0\,)@ .
alyser avec les professionnels les difficultés et les freins a I'application de ces g)’ésures barrieres.
\ D
<b© o)e;ée’
N ' . he > , i . p
" Elaborer un plan d'action consensuel relatif a la sécurité transfusionnelle.
N
<«
é “
&
9
'Qf‘"
o(@
J
&
@'\rb
N\
o 9
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Choix de la @Q : Préparation de
méthode : Ianaly‘se Stayctfration du I'analyse de
projet | LysSe @
de Scenagm scenario @«b
() ! XS
«Q’% @e‘%\

+ Répondrealix objectifs - Cadrer 'intervention - Cibler sur les difficultés @&Q’\\

* LimiterJés contraintes - S'entourer d'éléments pressenties du service <

pmgdes professionnels facilitateurs choisi 'Qf(\
@é‘ « S'approprier la methgﬂe
£ « Construire les out&B
Jor)
QQ@ @@Q
_@Q’OO &0\)
S5 oy
© Q@Q’
'\Cb '2'6
3 &
% @
&O
<
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N
@é‘
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OO

Analysede scenan;ﬁ clinique: échangeons sur la sécurité transfusionnelle

S
«
R

\Q)
ﬁumte de Securlte Tr‘ansfusnonnelle et Hemowgllanoh
en partenariat a\gécvotre encadrement, vous invite a
échanger sur Qaesecume transfusionnelle dans votre

service. &°

\)0.:
La preqenoe du plus grand nombre de professionnels

de géﬁr comme de nuit est souhaitée,

AS
@ne présence médicale serait la bienvenue.
3
Q

Mercredi @
04 avril 2018 Q&“@
de 14h30 a 15h30 ¥ N
.oo&
&
«06
&
&0
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\\Q)
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» Durée : 50 min &
(/]
&
ﬁuverture de la réunion \ ﬁe scénario survenu \ ﬂ_e service de médecine \
Q@b\ «ailleurs» «ici»
« Tour de table o2
*  Objectif principal A9 * Visionnage du film * Probabilité d'un tel o
. . P . , f g
* Philosophiedela & * Analyse du scénario (evenement, scénario @
&
’ 0 . . Y
méthode 6&9 Sg;at\:f:t(l:fes mesures barriéres, facteurs o Analyse de leurs propr@
& vulnérabilités et def{g@d@es
Accompag{gément et > Sensibilisation aux risques P

>
\ blenvellance

\ liés a la transfusion J \>

Q
Réflexivité collesfve /

o
& ﬁmélioration des pratiques\ ﬁléture de la réunion

<
Synthése des forces et * Remerciements (présen,s‘é;\
faiblesses de I'équipe et participation) &
Définition des actions * Intérét du partage {e?e’
d'amélioration pour réduire d'expérience &6\’@
les points d'insécurité « Envoidu conmﬂe rendu

Décision collective J \ del' mterﬁenhon

Questlomlarre d'évaluation

K\
<O

\ 6°0
0

‘\
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Chambre 6

Propose et réalis¢ par G. Chilou
Unit¢ de Securite Transfusionnelle et Hémovigilance

(CHU de Rennes
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Les réasultats

8
&

Expérimentation Objectifs opérationnels
positive atteints

Impact certain chez les
professionnels
satisfaits de
'intervention




Décision collective

Prise en compte
des organisations

Implication des
professionnels

Complémentaires a
nos formations
continues

Améliorer les pratiques
professionnelles
par I'analyse de

sceénario

Travail en équire

Réflexivité
collective

15
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L'analyse de scenario clinique :
I'expérience brestoise

Catherine Le Niger

N
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Décret du 30 decembre 2011 relatif au DPC des professionnels de santé
paramédicaux: " &

-> obhﬁahon individuelle. Le programme doit comporter une deg®
meéthodes vaIa;eTees par la HAS dont I’Analyse de Scénario Clinique (ASC){\\\"’

A,(\&o é@é\@

Ob'|ecti;4.‘ &
& S
@6 @Q«
-T@ster cette méthode de gestlon du risque a priori, appliquée mﬁlalement ala
@ﬁestlon du risque infectieux, au risque transfusionnel 0@&
s

- Intégration de 'ASC dans la journée de formation trgﬁgfusionnelle proposee
sur le CHRU et validante pour le DPC. é«‘

B S
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En pratique , 6 etapes sont realisées
o
oy 8\@
%Q’ée '\“\\é
X X
.,\@& \Q'e?
&° <@
NS >
49 oS
,(&* r@&
& Q@
\Q:b C:;Qo
¥ 060
{@o', QQ&
o(\g \0‘
AQ/@Q’O ’&0\)
q)©r\°-’ Q,ée’(o
N )
v
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<
&
&
)
&
c)°°Q
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Animation des seaaﬁces par 2 professionnels: cadre de santé formé a la

méthode et le cgﬁrespondant d’hémovigilance &
Professmnngﬂ’sé présents lors de la formation issus d’unités différentes \\0@5‘&
Construgflon du scenario en amont &QQ&\\Q

— én ch0|S|ssant un EIR grave survenu ailleurs: accident |mmUQ9Tog|que

& par incompatibilité ABO &
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N
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®6
\\Q)
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Introduction : tour de table /pfesentatlon de la méthode

0
&6\\

Lecture du scénario &
&0\‘)@

« Mr HORTENSIgﬁDascaI né le 11/02/1952 est suivi pour un cancer colique metastase
traité par chgmotheraple \\e

- La derm\é?e numération retrouve un taux d’'Hb a 7 g/dL. Le patient est hospltag@e en
medejsme interne pour transfusion de 2 CGR prescrits par le médecin du sqgvfce

kaabtransfu3|on du 1er CGR est débutée a 12 h. A 12h30, I'état du patlgﬁt s’aggrave

0°%rutalement avec apparition d’'un état de choc qui va entrainer le &ces du patient

'b "y
e  malgré les mesures de réanimation mises en place. <
(19'3’ &
N
&O

« < Le médecin évoque la survenue d'une mcompatj\bﬂ}te immunologique ABO
S
transfusionnelle responsable du déceés. &
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sous forme de resiue-méninges
Qv%e’ée’%

> Repartgﬁ)n des roles
1<\én|mateur et 1 secretaire

\’0

& Outil d’aide & Panimation

Relevé des échanges sur un paper board

21
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w2
é&
&
\\
Q;@o-,
N
(\@
Principaux défauts de soin: ré@Q

(%)
-Mauvaise réalisation et interprétatior&ﬁ\e I'étape contrdle ultime au lit du malade: contréle ultime de

concordance et contrdle ultime de Q@mpahblllte
@Q@
Autres défauts de soin: /\o@
- Non ou mauvaise verlflgétlon de l'identité du patient tout au long de sa prise en charge. @@‘

- Non vérification de I@*éntlte du patient et de la concordance des documents par le personnel du dépét de Qé
délivrance &o\ D\
-Non verlflcatioq&?e I'étape réception A\
((4’\/\” &
Facteurs\fcontrlbutlfs o
- Man@fae de formation du personnel du dépdt de délivrance &R
- Ma?lque de sensibilisation sur I'importance des regles d’identitovigilance
@r\bDefalIIance dans la réalisation et I'interprétation du CULM

Q¥ - Manque de formation du personnel IDE @
- Absence de procédure validée et actualisée des regles de bonnes pratiques trgn‘sfusmnnelles
- Excés de confiance dans les pratiques des autres personnels /\o
-Banalisation du geste %@/\&

&\rb

)
Q@
S

Défenses qui auraient pu éviter cet événement:

- Procédure des régles de bonnes pratiques transfusionnelles QO
- Formation des professionnels paramédicaux et du dépdbt d@e\”(’jellvrance
- Evaluation réguliére des pratiques dans le service (]9'3’
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QQ
f@é‘
.006\
&"0\\
@Qﬁo

«0‘5& ™
L] Probablgp B
[l Extregﬁement Improbable &

23
[] Ra;é %
[] Extremement rare &
S e,"
06‘000(\ ’&O&
‘ge’ée?)
%&O\‘@
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&
. %60\(0
o‘@&
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Les professmnnelsqa’nalysent leur propre situation:
/\0°
- Quellg@ défenses existent chez nous?

- ths‘ﬂes sont nos vulnérabilités?

- Que faire pour éviter un tel incident? P
@
ens agﬁuyant sur les causes citées précedemment &
S
@’%b Q}K@Q\o
-@ﬁynthese des échanges faite par un animateur S
K& G‘&’
&
&
<
&
\’bé<A
@'}@
c)o(\q
q,©
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Etape 6: ils définissent de maniére collégiale des actions
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10 questionnaires d@«p\éatlsfactlon analyseés sur 23:

&O
S
- tous ga“flsfalts de la séance <&
)
- Juge“nt la méthode de travail simple &
@me le groupe émanant de plusieurs unités, richesse pou(gé@f’es
echangge‘s &
b@ 06\)0
. \
Q&% &
000(\ &O&Q}
‘62'6‘2'6
@
o
<
&
\’bé<A
@“'&
c)o(\Q
q,©
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* L’ASC est une méttdgde Simple, Attrayante et Efficiente qui en 1
heure permet aux gfofessionnels d’analyser leurs pratiques, d’'identifier

leurs défaillanceg et de proposer des solutions.
.\\\0_,{0%0

- Enjeux: ¢ &

é@échanges d’information &

»° - participation concrete a I'analyse &

- prise de conscience des EI <&

W .
© gy 8 . , .
® * Outil d’évaluation complémentaire &
(1/ r L] A Y , [] L]
 Méthode applicable a d’autres vigilances S
\}%
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