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Dans le monde… 

• Début des années 70 

- Place centrale de la sécurité des usagers et des professionnels de santé 

• IOM (1999) 

- 44000 à 98 000 décès liés à des « erreurs médicales » 

• OMS (2010) 

- Classification internationale pour la sécurité des patients (sécurité des patients, évènement 

indésirable, etc) 

Contexte (1) 
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En France… 

 

• 1996 : priorité sécurité inscrite dans le Haut Conseil de la Santé Publique 

• 2004 – 2009 : première étude (ENEIS) 

• 6.2 EIG pour 1000 journées d’hospitalisation dont 42 % « évitables » 

• Soit 1 EIG tous les 5 jours dans un service de médecine de 30 lits 

• 2010 : décret relatif à la lutte contre les évènements indésirables associés aux soins dans les 

établissements de santé 

• 2012 : publication du guide HAS sur la mise en œuvre de la gestion des risques associés aux soins en 

établissement de santé 

• 2012 : circulaire relative à l’organisation de REX dans le cadre de la gestion des risques associés aux 

soins et de la sécurisation de la prise en charge médicamenteuse en établissement de santé 

• 2013 : publication du Programme Nationale pour la Sécurité des Patients (CREX et RMM – axe 2 et 3) 
 

Contexte (2) 
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CREX, de quoi parle-t-on ? (2) 

• Méthode basée sur les principes de sécurité du secteur de l’aérien : 
 Exploitation systématique d’évènements précurseurs ou « retour 

d’expériences » ; 
 Tester et renforcer la sécurité d’une organisation 

 
• Expérimenté par la MEAH auprès de centres de radiothérapie 

 
• Puis transfert sur les autres secteurs d’activité (ex : médicaments, 

escarres) 

Principe 
Analyse collective (pluri-professionnelle), rétrospective et systémique de cas 
marqués par la survenue d’un EIG ou d’un évènement qui aurait pu causer un 
dommage au patient. 
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CREX, de quoi parle-t-on ? (3) 

 

•Choix évènement E1 

•Désignation pilote E1 •Choix évènement E2 

•Désignation Pilote E2 

 

•Analyse E1 

•Actions correctives E1 

•Communication E1 

CREX 1 

•Choix évènement E3 

•Désignation Piilote E3 

 

•Analyse E2 

•Actions correctives E2 

•Communication E2 

 

•Suivi C1 et Com E1 

CREX 3 

CREX 2 
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CREX/RMM : Quid ? 
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CREX/RMM : Quid ? (2) 
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Revue Morbi-Mortalité Comité de Retour d’Expérience 

Faire émerger des pistes d’amélioration à 
partir d’un événement indésirable grave 

lié aux soins 

Faire émerger des pistes d’amélioration 
sur des problématiques récurrentes 

(médicales ou organisationnelles) ayant 

ou pouvant entraîner la survenue d’un 
événement indésirable. 
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CREX/RMM : Quid ? (2) 
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Revue Morbi-Mortalité Comité de Retour d’Expérience 

Culture positive de l’erreur 
« Comprendre et non rechercher un coupable » 

Apprendre « Ensemble » 

Personnel médical (junior et senior) 

Ouverture à l’ensemble des professionnels 
impliqués dans la prise en charge du patient 

Personnel médical, paramédical, administratif 

Ouverture à l’ensemble des professionnels 
impliqués dans l’organisation concernée 

Critères de sélection des cas 

Consensus : tous les décès  

Complications prédéfinies ou non 

Presque accidents  

Signalement  

Critères de sélection des cas 

Fiches de signalement des évènements 

indésirables 

Revue de l’ensemble des FEI 
Sélection d’1 ou plusieurs FEI à analyser 

Transparence, confiance et confidentialité 

Traçabilité et formalisation 

(charte de fonctionnement, résumé, synthèse, PAM, émargement, rapport annuel) 



«Pour l’amélioration de la qualité, la gestion des risques et l’évaluation  
en  Loire Atlantique et Vendée» 

Evaluation CREX / RMM - Restitution des résultats – vendredi 23 mai 2014 

Accompagnement sur la structuration des CREX / RMM (1) 

Depuis 2006 : 
 

- 235 professionnels formés à la structuration des CREX / RMM (établissements 
de santé Loire Altantique / Vendée) 

 
Décret  du 12 novembre 2010  
relatif à la lutte contre les EIAS 

dans les ES 
 

Circulaire 28 septembre 2012 
relative à l’organisation de REX 

dans le cadre de la GDRAS et de 
la sécurisation de la prise en 

charge Médicamenteuse en ES 

Programme National pour la 
Sécurité des Patients 

Axe 2 « améliorer la déclaration 
et la prise en compte des EIAS » 

 

Une mission spécifique 2013-2014 : 
 

- Renforcement de l’accompagnement et de la formation des professionnels des 
établissements de santé de Loire Atlantique et Vendée 

9 



«Pour l’amélioration de la qualité, la gestion des risques et l’évaluation  
en  Loire Atlantique et Vendée» 

Evaluation CREX / RMM - Restitution des résultats – vendredi 23 mai 2014 

Accompagnement sur la structuration des CREX / RMM (2) 

Démarche 

Intégrée 

Formations 

Actions 

Appui 

Méthodologique 

Etat des lieux 

Diagnostic 
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Démarche 

Intégrée 

Formations 

Actions 

Appui 

Méthodologique 

Etat des lieux 

Diagnostic 
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Objectifs et retombées attendues 

Objectifs 

• Estimer le niveau de maturité de la structuration et l’opérationnalité des « Réunions 
d’analyse et de retour d’expérience des événements indésirables » au sein des 
établissements de santé volontaires de Loire-Atlantique et de Vendée ; 

• Identifier des facteurs de réussite et d’échec dans la structuration et mise en en place 
de ces réunions. 
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Retombées attendues 

Pour les établissements : 
• Identification de pistes d’amélioration pour structurer efficacement les réunions 

d’analyse des évènements indésirables et du retour d’expériences. 
Pour le Réseau QualiSanté : 

• Identification des besoins en accompagnement des établissements pour améliorer 
la structuration des réunions d’analyse des évènements indésirables. 
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Méthode de mise en oeuvre 

• Enquête en ligne 
• Diffusée à l’ensemble des établissements de santé de LA / 

Vendée 
• Sélection des réunions d’analyse par l’établissement 
• Novembre-décembre 2013 

 
• Grille de 47 items : 

- Identification de l’établissement 
- Structuration du CREX 
- Déroulement du CREX 
- Communication REX 
- Apports et difficultés 
- Valorisation 

Etat des 
lieux 

Diagnostic 
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Evaluation volontaire : non représentatif de l’ensemble des 
établissements de santé. 

Sélection des réunions d’analyse évaluées à la discrétion de 
chaque établissement :  non exhaustivité des réunions d’analyse 

au sein d’un même établissement. 
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Résultats 
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Type d’établissement participant 

33 établissements de santé (Loire – Atlantique / Vendée) 
(Taux de participation : 47,1 %) 
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• 7 établissements Publics 
• 12 établissements Privés 
• 14 établissement Espic 
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Périmètre évalué – Echelle des réunions d’analyse (1) 
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Champ d’application de 3 types : 
• Echelle « Etablissement » : 54% (n=25) 
• Echelle « Spécialité » : 31% (n=14) 
• Echelle « Thématique » : 15% (n=7) 
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Périmètre évalué – Echelle des réunions d’analyse (2) 
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Dénomination des réunions d’analyse 
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RMM 

(n=10) 

CREX 

(n=18) 

Staff EPP 

(n=2) 

Cellule d'analyse des 

évènements 

indésirables 

(n=16) 

 
N % N % N % N % 

Réunion d'analyse Spécialité 9 90% 0 0% 0 0% 5 31% 

Réunion d'analyse Thématique 0 0% 6 33% 0 0% 1 6% 

Réunion d'analyse Etablissement 1 10% 12 67% 2 100% 10 63% 

Tableau 3. Nomination des réunions d’analyse en fonction de leur échelle (n=46) 
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Année du début de la démarche 
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Décret  du 
12/11/2010 

Circulaire du 
28/09/2012 
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 Le panel d’établissements participants à l’évaluation montre une bonne 

représentation des établissements quelque-soit leur statut ou leur nombre de lits 

(fig. 1). 

 Sur les 46 réunions d’analyse évaluées, plus de la moitié (n=25) ont un champ 

d’application à l’échelle de l’établissement et ceci quel que soit le nombre de lits 

(fig.2). 

 Parmi les 14 réunions d’analyse dites « Spécialités », 9 sont des Revues Morbi-

Mortalité (tab. 4). 

 La période de mise en œuvre des réunions d’analyse au sein des établissements est 

fortement corrélée aux évolutions réglementaires (Enquête ENEIS – 2009 - ; Décret du 12 
novembre 2012 relatif à la lutte contre les évènements indésirables associés aux soins ; circulaire du 28 
septembre 2012 relative à l’organisation de retours d’expérience dans le cadre de la gestion des risques 

associés aux soins et de la sécurisation de la prise en charge médicamenteuse). (fig. 3) 

Points clés 
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Eléments de structuration des réunions d’analyse 
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Eléments de structuration des réunions d’analyse (2) 
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Responsables formés (nb =41) 
• 14 professionnels médicaux, 
• 14 professionnels paramédicaux, 
• 10 professionnels de la qualité-gestion des risques, 
• 2 professionnels administratifs,  
• 1 pharmacien. 

Durée des réunions 
1 h (44%, n=20) et 2 h (54%, n=25). 

Nombre de cas analysés par réunion 
• 75 % des établissements : maximum 3 cas 
• 25 % analysent plus de 3 cas 
• 11% analysent plus de 10 cas 
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Eléments de structuration des réunions d’analyse (3) 
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  Les éléments de formalisation des réunions d’analyse sont globalement mis en œuvre (fig.4). 

 La charte d’incitation à la déclaration des évènements indésirables est peu utilisée alors que la 

littérature (9) décrit la peur de la sanction comme un des freins à la déclaration des évènements 

indésirables (fig.4). 

 La nomination des responsables des réunions d’analyse est fortement liée à leur champ d’application. 

Les professionnels médicaux piloteront les réunions d’analyse de type RMM, les professionnels 

paramédicaux, les réunions d’analyse de type CREX Thématique et les professionnels de la qualité et 

la gestion des risques, les réunions d’analyse à l’échelle de l’établissement. 

 La périodicité de rencontre est très variable d’une réunion à l’autre même si les rencontres 

mensuelles sont les plus fréquemment mises en œuvre (37%) (fig.5). 

 La sélection des cas via la déclaration des évènements indésirables est la plus fréquemment utilisée 

(92%) et est systématiquement utilisée en combinaison de sources utilisées (100%) (fig.6 ; tableau 5). 

 Le nombre de cas analysés est de l’ordre de 2 à 3 par réunion (tableau 6). Cette donnée est conforme 

aux préconisations pour l’efficacité du déroulement des réunions d’analyse. 

Points clés 
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Conduite des différentes étapes du déroulement des réunions d’analyse 
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Conduite des différentes étapes du déroulement des réunions d’analyse (2) 
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Conduite des différentes étapes du déroulement des réunions d’analyse (3) 

27 



«Pour l’amélioration de la qualité, la gestion des risques et l’évaluation  
en  Loire Atlantique et Vendée» 

Evaluation CREX / RMM - Restitution des résultats – vendredi 23 mai 2014 

28 

  

• Les étapes de chronologie des faits et d’identification des causes immédiates sont 

globalement réalisées alors que les étapes d’identification des causes profondes 

jusqu’à la diffusion du compte rendu montrent plus de difficultés de mise en œuvre. 

• La quasi-totalité des réunions sont conduites au travers d’une ou plusieurs méthodes. 

• Les méthodes les plus utilisées sont la méthode Alarm et l’arbre des causes 

conformément aux recommandations de la Haute Autorité de Santé (20). 

• Les résultats de l’évaluation ne permettent pas d’identifier la méthode ayant le plus 

d’impact sur la mise en œuvre des différentes étapes. Une enquête qualitative pourrait 

être menée afin d’identifier la qualité et l’efficacité de mise en œuvre des différentes 

méthodes. 

  

Points clés 
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Modalités de mise en œuvre du Retour d’EXpériences 
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89% (n = 41) des entités évaluées rédigent toujours (n=37) ou parfois (n=4) un 
compte-rendu de ces réunions d’analyse. 
Seuls 56% (n = 23) le diffusent à l’ensemble du personnel de l’entité évaluée. 
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Modalités de mise en œuvre du Retour d’Expériences (2) 
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61% (n=28) des entités évaluées rédigent un rapport annuel. 

Ce rapport est majoritairement rédigé par le responsable de la cellule Qualité-
Gestion des Risques (56%, n = 15) ou par le responsable des réunions d’analyse 
(30%, n = 8). 
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Modalités de mise en œuvre du Retour d’Expériences (3) 
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Parmi les réunions d’analyses évaluées, 87% 
effectue un retour d’expérience des cas analysés.  
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• Même si dans une grande majorité des cas, les modalités de retours d’expérience sont 

définies, le périmètre des destinataires ne permet pas le partage avec les autres secteurs 

d’activité ; élément indispensable pour favoriser l’enseignement partagé des évènements 

indésirables. 

• La diffusion du compte-rendu à l’ensemble des professionnels n’est pas systématique 

pour 44% des réunions. Les raisons évoquées sont principalement liées au périmètre ciblé 

restreint et au support non adapté (fig. 8). 

• 61% des réunions font l’objet d’un rapport annuel mais ce dernier est principalement 

diffusé auprès des instances de l’établissement et au Pôle/service concerné (fig.9) 

• Le retour d’expérience aux professionnels est principalement réalisé via les staffs de 

service et seulement 11% des établissements utilisent plusieurs modes de communication 

(fig.10 - tableau 12). 

Points clés 



«Pour l’amélioration de la qualité, la gestion des risques et l’évaluation  
en  Loire Atlantique et Vendée» 

Evaluation CREX / RMM - Restitution des résultats – vendredi 23 mai 2014 

Difficultés recensées pour la mise en œuvre et la pérennité des démarches 
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• Parmi les difficultés recensées, les difficultés organisationnelles sont les plus citées (nb=78) liées 

principalement au manque de temps et à la charge de travail trop importante. Ces difficultés 

perçues par les répondants semblent contradictoires avec les résultats de l’évaluation indiquant 

que les éléments de structuration des réunions d’analyse sont globalement bien mis en œuvre 

(chapitre 2.3) 

• Les difficultés culturelles représentent la deuxième catégorie la plus citée notamment l’absence 

d’implication des professionnels dans la démarche et la crainte de la sanction. Malgré des 

éléments de structuration plutôt bien organisées, la mise en place d’une charte d’incitation à la 

déclaration est peu utilisée (chapitre 2.3) et le retour d’expérience à l’ensemble des professionnels 

de terrain peu mis en œuvre (chapitre 2.5) 

• Les difficultés managériales mettent en exergue les besoins en formation dans la mise en œuvre 

des CREX/RMM. 

• Les difficultés méthodologiques sont les moins citées alors que les résultats de cette évaluation 

mettent en évidence des axes d’amélioration dans la conduite des réunions d’analyse (chapitre 2.4) 

Points clés 
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Enseignements (1) 
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• 33 établissements volontaires : près de 50 % des établissements 
sanitaires Loire Atlantique / Vendée.  Intérêt pour optimisation du 
dispositif 
 

• Question de la sémantique CREX / RMM.  Points clés communs : 
1. Démarche systématique, collective, organisée 
2. Analyse systémique d’une sélection d’évènements indésirables ou 

précurseurs ayant ou pouvant avoir un impact sur le patient 
3. Identification de solution adaptées pour rétablir des barrières de 

prévention, récupération, atténuation 
4. Communication auprès de l’ensemble des professionnels sur les 

enseignements. 
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Enseignements (2) 
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• Structuration des réunions d’analyse : appui sur 4 dimensions 
essentielles à la sécurité des soins 

 
• Vision intégrée de l’ensemble des dimensions : 

Stratégique 

Structurelle Technique 

Culturelle 

D’après Shortell et all. 
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Inscription au sein de la politique de l’établissement déclinée en 

objectifs clairs portés par les managers (directeurs – cadres de 

proximité) et partagée par tous. 

Enseignements (3) 
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Stratégique 

• 91% ont un coordonnateur de la gestion des risques associés aux soins 
• 100% des démarches de structuration des réunions d’analyse soutenues 

par les managers de l’établissement. 

Panel d’établissement volontaires soucieux des enjeux de la qualité et 
des risques en établissement de santé ? 
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Compréhension partagée du sens et des objectifs des méthodes  

de la démarche. Culture partagée de l’erreur essentielle pour 

adhésion des professionnels (freins liés à la peur de la sanction / 

manque de REX) 

Enseignements (4) 
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Culturelle 

- Sous utilisation de la charte d’incitation à la déclaration (28%) 
- Retour d’expériences partiellement mis en œuvre auprès des 

professionnels de terrain (56% de diffusion totale) 

• Charte d’incitation à la déclaration proposée par la MEAH, préconisée par 
la Haute Autorité de Santé : vecteur pour rassurer les professionnels de 
terrain 

• REX sur les enseignements tirés des EI : levier pour compréhension des 
objectifs de la démarche. Nécessité de travailler sur plan de 
communication (ex : compte rendu totalement anonyme y compris pour 
les participants) 
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Volet organisationnel et utilisation des ressources 

Identifié comme éléments administratifs et chronophage 

Formalisation nécessaire pour inscription dans les organisations. 

Enseignements (5) 
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Structurelle 

• Majoritairement mis en œuvre par les établissements 
• Identifiés comme difficultés rencontrées dans l’organisation des réunion 

(chronophage, surcharge de travail) 

Au-delà de la formalisation : points de repères et temps dédiés : 
- Objectifs 
- Contributeurs 
- Éléments calendaires 
- Conduite de projet, etc 
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= Méthodes et outils 

Réunions d’analyse efficaces = conduite de projet sur la sélection, 

l’analyse, l’identification de solutions 

Importance du choix, de la formation et de l’animation de la 

méthode 

Enseignements (6) 
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Technique 

• Evaluation ≠ volet qualitatif de l’utilisation des méthodes et outils. 
• Expérience étrangère = émergence d’une variété de méthodes pour 

analyser les incidents dans le milieu des soins. 
• Importance de l’éventail des méthodes et du choix d’utilisation d’une 

méthode adaptée à l’établissement, au contexte, aux compétences, aux 
ressources et aux types d’incidents. 

• Chronologie des faits et identification des causes immédiates 
globalement réalisées; 

• Difficultés de l’identification des causes profondes jusqu’à la diffusion des 
décisions. 
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Enseignements (7) 
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- Méthodes «alternatives » d’analyse – constellation- 
- Liste de vérification de la gestion d’équipe 
- Défis et stratégies utiles au cours du processus 

d’analyse 
- Composition, rôles et responsabilités de l’équipe 

d’analyse 
- Exemple de mise sur pied d’une équipe 
- Entente de confidentialité 
- Etc. 
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Enseignements (8) 
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Perspectives ? 
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• Mise à disposition d’un outil d’auto-diagnostic (Excel ®) : maturité de la 

structuration des réunions d’analyse 

• Poursuite de la démarche de formation-action / accompagnement 

méthodologique personnalisé 

• Mise en place d’un groupe d’échanges thématique à destination des 

professionnels animateurs des réunions d’analyse 

• Constitution d’une boite à outils : modèle de charte de fonctionnement, check-

list, compte rendu, plan de communication, etc. 

• Mise en œuvre d’une étude observationnelle sur un échantillon de séances 

d’analyses : application effective de la conduite de projet sur le terrain 

• Seconde vague d’évaluation à 12 mois 



«Pour l’amélioration de la qualité, la gestion des risques et l’évaluation  
en  Loire Atlantique et Vendée» 

Evaluation CREX / RMM - Restitution des résultats – vendredi 23 mai 2014 

www.reseauqualisante.fr 
 

reseauqualisante@chu-nantes.fr 
 

02 40 84 69 30 
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Merci de votre attention ! 
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