
15ème journée
plénière de

l’OMéDIT Centre‐
Val de Loire

CREX LIBERAL
par URPS INFIRMIERS Centre – Val de Loire

Centre Hospitalier de BloisJeudi 17 novembre 2016



Idée initiale (2014)

17/11/2016

Que faire d’une erreur ?

Apporter une solution, une action

à une erreur
Diffuser cette action 
aux IDELS de la 
Région CVL

Amélioration des connaissances et des pratiques
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Bibliographie

 Aucune étude dans le milieu infirmier libéral, ni en région 
Centre‐Val de Loire, ni au niveau national.

 Cependant 4 études pertinentes mais la spécificité 
ambulatoire y est très peu abordée:
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 Comparaison des deux Enquêtes Nationales menées en 2004 et 
2009 (Mars 2011)

(Selon cette étude, 4,5% des admissions à l’hôpital sont dues à des EIAS graves qui 
surviennent en soins de ville dont la moitié est évitable )

 Guide de Mise en Place de CREX et d’analyse d’EIAS en milieu 
ambulatoire. (mai 2013)

(Guide destiné aux PS des MSP, Pôle de Santé et Centre établi par L’Equipe régionale 
d’appui à la gestion des EI au sein d’un Réseau en Franche Comté)

 ESPRIT établie par le Comité de Coordination de l’Evaluation 
Clinique et de la Qualité en Aquitaine

(estimer en France la fréquence des événements indésirables associés aux soins (EIAS) 
évitables en médecine générale et d’en décrire la typologie.

 Mise en place d’un CREX dans la MSP des Mercureaux –Beure 
(DOUBS)
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Mise en place d’une procédure 
d’un retour d’expérience début 2016

 Copil stratégique : 1ère réunion janvier 2016
 Copil technique : en attente

 Création d’une charte, d’une fiche de déclaration d’EIAS : 
établie

17/11/2016 5



17/11/2016 6



Mise en place d’une procédure 
d’un retour d’expérience début 2016

 Information des IDELS sur 2 bassins: échec
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Difficultés rencontrées
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Difficultés rencontrées
Non adhésion des IDELS

Méconnaissance des 
EIAS,ANSM

Pas de sensibilisation à la 
culture de l’erreur positive, 

pas de formation

Déclaration non anonymisée

Peur de la sanction

Exercice individuel,

Seul au lit du patient



Et après

Notre plus gros travail dans un premier temps:

La sensibilisation des IDELS à la culture de l’erreur 
positive.
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Dans un deuxième temps 

• Formation de Professionnels de santé à l’analyse des EIAS
• Mise en place d’un Comite de Retour d’Expérience Liberal
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Et ensuite

Diffusion aux IDELS de la région Centre-Val de Loire 
: l’action apportée à l’EIAS afin de ne pas le 

reproduire
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Nous démarrons de rien, tout est à construire. Nous sommes 
conscients que c’est un travail énorme qui nécessite des 
moyens humains et financiers.

Sensibiliser à la culture de « l’erreur positive » est un grand 
défi que l’URPS Infirmiers se lance pour améliorer la prise en 
charge des patients ainsi que la pratique en milieu libérale.
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