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L’erreur est humaine
Elle fait partie de notre exercice professionnel

Définitions:
Erreur: 
toute forme d’incident ou d’accident survenant au cours d’un acte de 
prévention, de diagnostic ou de soins et dont il résulte pour le patient un 
état non conforme à ce qui était prévu ou prévisible en raison de son état 
de santé 
EIAS: Evènement Indésirable Associé aux soins
tout incident préjudiciable à un patient hospitalisé survenu lors de la 
réalisation d’un acte de prévention, d’une investigation ou d’un traitement 
EPR: Evènement Porteur de Risque ou Near Miss
EIAS qui n’a pas eu de conséquence ou lorsque les conséquences ont pu 
être évitées ou limitées 
EIGS: Evènement Indésirable Grave Associé aux soins
EIAS ayant pour conséquences : le décès, la mise en jeu du pronostic 
vital, la survenue probable d’un déficit fonctionnel permanent, y 
compris une anomalie ou une malformation congénitale 
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Facteurs responsables: Selon une étude rétrospective 
observationnelle multicentrique sur 17 RMM médecine d’urgence
Limite: étude sur faible échantillon

Mesures Correctives:
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Mesures Correctrices: 
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Conduite à tenir face à une erreur

L’erreur doit être l’occasion de pouvoir développer des axes 

d’amélioration:

● Inciter à la déclaration des erreurs (accident ou  « presque 

accident »)

● Protéger le déclarant

● Identifier les facteurs contributifs:

○ liés au patient

○ liés aux tâches à accomplir

○ liés au soignant

● Mettre en œuvre et partager les mesures correctrices 

adaptées

● Utiliser ce qui a bien fonctionné pour améliorer nos façons 

de faire et notre bien-être, tout en favorisant une ambiance 

où la réussite est valorisée.
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