SPEAKING-UP entre professionnels
de la sante dans les blocs
operatoires du CHU Annaba
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Risques compares dans les activités humaines

J' expose mes opérateurs au risque.. .ot je leur apprend & Je ‘désexpose’ et protége mes opérateurs du risque... |
le gérer. Je comple sur de grands professionnels experts grace & mon organisation du méter et de

prenant des initiatives I exploitation...et je leur apprend & suivre les consignes
et & rester dans |” enveloppe sure.
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- Ces domaines ont déja adopté cette notion de
«culture de sécurité» depuis longtemps

- 'aviation, la marine marchande, ’énergie

atomique
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Le pronostic

C’est la résultante de FACTEURS INTRIQUES:
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FACTEUR HUMAIN??
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SPEAK UP POUR UNE PLUS GRANDE
SECURITE DES PATIENTS -
QU’ENTENDONS-NOUS EXACTEMENT

PAR-LA?
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reagir et s’adresser a ses collegues ou
a ses superieurs si la seécurite des
patients est compromise ou semble
’étre, afin d’ecarter les risques

encourus par les patients.



Speak Up decrit le concept d’exprimer
une idée, un avis personnel ou une
preoccupation, et le fait de demander
des explications en cas de doute



G
OBJIECTIE

Evaluer le climat de travail et le niveau
de culture de la sécurité chez notre
personnel  soignant des  blocs

opératoires du CHU Annaba




MATERIEL ET METHODES

- QUESTIONNAIRE nombre 253

Tous les collaborateurs (médecins et infirmiers)
des différents blocs opératoires ont été inclus

Le personnel a été informé et 3 résidents ont été
chargés de remplir le questionnaire

34 questions qui évaluaient :

« Sécurité des patients

- la fréquence des doutes percus

» les comportements individuels

- la sécurité psychologique au travail

- I'expérience et la position dans I'organisation
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Guecilont vous conoernant
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Cuedicrnate Sposk-o F, varsion 1.0, 2017 4



Motivation - facteurs qui favorisent Speak Up

Fort sentiment de securite psychologique au travail
(se sentir soutenu et traite de maniere equitable par collegues et

superieurs)

Haut degre de sensibilisation au bien étre des malades
(se considerer comme un defenseur de la cause des malades )

Aptitudes relationnelles et capacites d'adaptation et de communication



I Barriéres — facteurs qui empéchent Speak Up

Facteurs individuels :
« age,
« fonction,
+ personnalité

Facteurs organisationnels:
+ securite psychologique faible
« hiérarchie
« experience precedente avec Speak up (resignation , frustration)

Facteurs contextuels:
+ theme,
» parties concernees,
« patients,
« évaluation du risque



RESULTATS & DISCUSSION

LES REPONSES ONT ETE LISTE ET ANALYSE
DANS EPI INFO 7

ON A RETENU QUELQUES POINTS
PERTINENTS A DISCUTER QUI AFFIRMENT LE
PROBLEME



Communication au quotidien

Il peut étre difficile de parler d‘erreurs possibles et
de problemes de sécurité, quelle qu‘en soit la cause.

Repensez a vos 4 derniéeres semaines de travail. Combien . : T
. [o T OO m e Jamais Rarement  Parfois Souvent  souvent
de fois ... (0 fois) (1a2fois) (3a5fois) (6a10fois) (>10 fois)

avez-vous décidé de ne pas exprimer vos doutes concrets

concernant la sécurité des patients? d d d 4 d

AVEZVOUSDCIDDENEPASEXPRIMERVOSDOUTESCONCRETSCONCERNANTLASCURITDE Frequency Percent Cum. Percent
1348%  4348%
K| 26.88%  7036%
1581%| - 86,17%
U 949%|  95.65%
of 356%  9921%
3[100,00%  100,00%]
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Total 2

70.36 % ont remarqué des problemes de sécurité
mais n’en n’ont parlé a personne
(étude suisse 74%)



. Vous étes-vous tu, bien que votre indication elt pu réduire
un risque potentiel pour les patients? D D D D D

0 91| 35.97% 35.97%
1 4| 21.34% 57.31%
2 22.92% 80.24%
3 14.62% 94.86%
4 4.35% 99.21%
5 0.40% 99.60%
Total 100.00% 100.00%

19.38% ont préféré se taire, alors que leur remarque aurait
pu Contribuer a diminuer un risque pour les patients
(38%1’étude suisse)



. avez-vous exprime des doutes concrets concernant la D D D D D
sécurité des patients?

0

1 56| 22.13% 35.57%
2 75| 29,64% 65.22%
3 22.92% 88.14%
- 11.46% 99.60%
Total 253(100,00% 100,00%

34.38 % ont décidé de ne pas exprimer leurs doutes

relatifs a la sécurite des patients
(étude suisse 54%)




Mais

poUrcuoel les collaborateurs
ont-ils tant de difficults &
attirer [’ attention de leurs
collegues sur Une erreur
potentielle?
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I’humain comme cause possible d’un
accident??
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= Technique CUS

| am Concerned,

| am Unconfortable,
It Is a Safety Issue

= Concern Statement

Je suis inquiet...

Je crains que...

Je pense qu’il peut y avoir un probleme...



Ce qui vous empéche d’exprimer les
doutes



Peur des consequences negatives

PEURDESCONSQUENCESNGATIVES Frequency Percent Cum. Percent

No 180] 71.15% 71,15%

Yes 73| 28.85% 100,00%

Total 253(100.00% 100,00%
95% Conf Limits

No 65.14% 76.65%
Yes 23.35% 34.86%

23.35%



Qu‘est-ce qui vous empéche principalement d'exprimer vos doutes concernant la
securite des patients dans une situation concrete?

Incertitude quant au ton a employer pour exprimer les doutes

INCERTITUDEQUANTAUTONEMPLOYERPOUREXPRIMERLESDOUTES Freguency Percent Cum. Percent

No 212| 83.79% 83.79%
Yes 41| 16.21% 100.00%
Total 253(100.00% 100.00%

95% Conf Limits
No 78.66% 88.11%
Yes 11.89% 21.34%

Incertitude quand au ton employé pour exprimer les doutes: 11.89%



Inutilité (que j'exprime mes doutes ou non ne fait aucune difference)

INUTILITQUEJEXPRIMEMESDOUTESOUNONNEFAITAUCUNEDIFFRENCE Frequency Percent Cum. Percent

No 166| 65.61% 65.61%

Yes 87] 34.39% 100.00%

Total 253|100,00% 100.00%
95% Conf Limits

No 35941% 71.45%
Yes 28.55% 40.359%

28.55%



CUL'J;URE
SECURITE



- L’erreur médicale est analysées sous son aspect
technique.

» Le facteur humain tres rarement évoquée
dans I’étiologie premiere des évenements
indésirables graves (EIG) en médecine.

- Cependant, dans d’autres activités humaines a
risques (les industries aéronautique ou nucléaire) la place des
comportements humains dans les EIG a été
étudiée et reconnue comme une des causes
premieres de complications et de problemes.



Une mauvaise communication peut
causer des fautes systématiques

Une mauvaise communication
Un travail d’équipe dis coordonné

Des interruptions, des distractions et le manque de
formation en équipe

sources d’erreurs potentielles



- erAAYSILI. GV

Securité des patients




Culture

Standards
Guidelines

Compétences

Processus

Environnement

professionne! Solutions
techniques
Savoirs



Performance en sécurité
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Securite Systéme de Facteurs
technique management humains et

de la sécurite organisationnels

Culture de sécurite







