


Annexes

Guide pédagogique

pour la sécurité

des patients : édition

multiprofessionnelle



L’Australian Patient Safety Education Framework
compte un volume à part qui contient les
références bibliographiques sur lesquelles il repose.
Une revue systématique de style Campbell a été
réalisée pour identifier les références. La
bibliographie, mise gratuitement à la disposition
de tous, aidera les enseignants à élaborer des
curriculums et à effectuer des recherches en
matière de sécurité des patients.

La bibliographie est également accessible en ligne
à l'adresse suivante :
http://www.safetyandquality.gov.au/internet/safety/pu
blishing.nsf/Content/60134B7E120C2213CA257483
000D8460/$File/framewkbibli0705.pdf ; consulté le
14 mars 2011.
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Annexe 1
Lien avec l’Australian Patient
Safety Education Framework



Exemple 1 : question rédactionnelle 
Un accident (modules 6 et 8)

Consignes pour l’étudiant 
Un homme âgé de 20 ans a perdu le contrôle de
son vélo et est tombé après avoir été heurté par
une voiture qui ne s’est pas arrêtée. Il est
conscient mais incapable de parler de façon
cohérente. Il pourrait être en état de choc. Vous
(étudiant en sciences de la santé) ralentissez en
arrivant sur le lieu de l’accident. Un passant vous
fait signe et vous demande de l’aide. 

Citez trois questions éthiques importantes
associées au traitement des patients dans les cas
d’urgence. 

Présentez les responsabilités juridiques/
professionnelles engagées lorsque l’on prête
assistance lors d’une urgence. 
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Annexe 2
Exemples d’évaluation
des étudiants

Décrivez les éléments du consentement pour le
patient inconscient et le patient conscient. 

Résumez les difficultés d’assurer un leadership
dans cette situation clinique. 



Exemple 3 : 
examen clinique objectif structuré (ECOS)
portant sur la sécurité des patients
(modules 8 et 6)

Station n°
Communication avec le patient : un EIAS 
Consignes pour l’étudiant 

Remarque : n'oubliez pas de remettre votre
étiquette d'identification à l'examinateur.
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Exemple 2 : 
question à choix multiple (modules 4 et 8)

En qualité d’étudiant, vous êtes invité à observer
une mise en place de prothèse du genou chez une
femme âgée. La veille de l’opération, vous avez
discuté avec la patiente et vous vous souvenez
qu’elle vous a expliqué que ses problèmes au
genou gauche l’empêchaient de marcher et
qu’elle a hâte qu’ils soient réglés. Dans la salle
d’opération, vous entendez le chirurgien dire à son
assistant qu’ils vont opérer le genou droit. 

Que devriez-vous faire, en tant qu’étudiant ? 
a) Rien car vous avez pu confondre cette patiente

avec une autre.
b) Trouver et étudier le dossier médical afin de

confirmer quel côté du genou doit être
remplacé. 

c) Ne rien dire car vous n’avez pas demandé
l’autorisation de parler du cas de la patiente
avec d’autres personnes. 

d) Ne rien dire car le personnel hospitalier ne
commet jamais d’erreur et que l’étudiant a
probablement mal entendu. 

e) Dire au chirurgien que vous pensiez que
l’opération de remplacement concernait le
genou gauche de la patiente.

f) Garder le silence car le chirurgien sait
certainement ce qu’il fait. 

Commentaires : Tout le monde a un rôle un jouer
dans la sécurité des patients. Chacun a l’obligation
de parler s’il pense qu’une erreur potentielle
susceptible de causer des dommages à un patient
peut être faite. Ce qu’entendent et voient les
membres débutants des équipes soignantes
compte beaucoup pour ces dernières et les
contributions de ces membres peuvent réduire le
nombre d’erreurs dans le système. Les erreurs de
site opératoire constituent un type important
d’EIAS. La plupart des pays disposent de
recommandations mises en œuvre au niveau
clinique pour vérifier l’identité des patients et le
côté devant être opéré. Ces recommandations
invitent les membres débutants des équipes à faire
preuve d’assertivité lorsque la situation l’exige. 

Le patient vient d'avoir une cure de hernie
inguinale. Pendant la procédure, l'étudiant en
chirurgie a éprouvé quelques difficultés.
Le chirurgien titulaire a repris les rênes et
l'opération a été considérée comme un succès.
D'importantes ecchymoses se sont toutefois
formées autour de la cicatrice.
On vous a demandé de discuter avec le patient
de ses inquiétudes.
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Exemple 3 (suite) : 
examen clinique objectif structuré portant sur
la sécurité des patients 

Station n°
Communication avec le patient : un EIAS 

Consignes pour l’examinateur 
Veuillez lire attentivement les consignes pour
l’étudiant et le patient simulé. 

Exemple 3 (suite) :
examen clinique objectif structuré portant sur la
sécurité des patients

Station n°
Communication avec le patient : un EIAS

Consignes pour la personne qui joue le rôle du patient
Veuillez lire attentivement les consignes avant de
commencer l'examen.

Vous êtes venu à l'hôpital pour une
appendicectomie d'urgence.
Auparavant, vous étiez en bonne santé et
travailliez comme plombier.

Pendant le réveil, un(e) infirmier(ère) vous a
expliqué que l'opération par une petite
incision a posé plus de problèmes à l'étudiant
en chirurgie que prévu.
Le chirurgien titulaire a repris les rênes et tout
s'est bien passé pendant la laparotomie.

La cicatrice est plus grande que ce à quoi vous
vous attendiez et douloureuse mais nous vous
avons donné des analgésiques qui vous
soulagent.
Vous souhaitez discuter plus en détail de ce
qui s'est passé.

Très rapidement, vous avez manifesté la
volonté de porter officiellement plainte pour
les soins reçus.

Saluez l'étudiant et remettez-lui les
consignes écrites.

Observez l'interaction entre l'étudiant et le
patient simulé et remplissez la feuille de
notation.

N'interagissez pas avec l'étudiant ou le
patient simulé pendant ou après l'activité.

L'objectif de cette station est d'évaluer la
capacité de l'étudiant à discuter d'un EIAS
avec un patient.



Exemple 3 (suite) :
examen clinique objectif structuré portant sur la
sécurité des patients

FORMULAIRE D'ÉVALUATION 
Communication avec le patient : un EIAS

Nom de l'étudiant :
..............................................................................
..............................................................................

Nom de l'examinateur :
..............................................................................
................................................. (en lettres majuscules)
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Veuillez entourer la note appropriée pour chaque critère.

Saluez l'étudiant et remettez-lui les consignes
écrites.

N'oubliez pas de demander à l'étudiant son
étiquette d'identification et de la coller en
haut de la feuille de notation.

Veuillez entourer la note appropriée pour
chaque critère.

Dans cet exemple, la norme attendue est celle
d'un étudiant en dernière année de médecine
ou de soins infirmiers.

                                                                                                Tâche effectuée               Tâche effectuée mais     Tâche non effectuée
                                                                                    de façon compétente      manque de compétences            ou incompétence

Premier contact avec le patient                                                                                                     
(se présente, explique ce qu'il va faire)                 2                                  1                                  0

Communique avec les patients et leur                                                                                          
entourage de façon compréhensible                    2                                  1                                  0

Applique les principes de « l'annonce                                                                                          
d'un dommage associé aux soins »                       2                                  1                                  0

S'assure que les patients sont soutenus                                                                                       
et pris en charge après un EIAS                            2                                  1                                  0

Fait preuve de compréhension vis-à-vis                                                                                        
des patients victimes d'un EIAS                            2                                  1                                  0

Gère les facteurs susceptibles de donner lieu                                                                               
à des plaintes                                                        2                                  1                                  0

Total                                                                       2                                  1                                  0

Note totale pour la station                               Admis                          Limite                      Non admis



Exemple 4 : 
questions à réponse courte 

Les questions suivantes font partie d’une évaluation
destinée aux étudiants en soins infirmiers et
obstétricaux mais elles peuvent être utilisées pour
des étudiants en médecine et en soins dentaires.

Une intervention chirurgicale est programmée chez
une patiente ; l’étude du cas fait partie de l’examen.

En préparant Mme McDonald pour son
intervention, vous remarquez que son
formulaire de consentement n’a pas été
signé.

Q1
Expliquer ce que vous devez faire pour vous
assurer que Mme McDonald signe son
consentement.

Q2
Énumérez les éléments d’un consentement
valide. 

Q3
Identifiez les différentes façons de présenter
légalement le consentement.

Q4
Mme McDonald ne se souvient pas
exactement du moment où elle a pris son
dernier repas. Expliquez les risques associés à
la prise d’un repas avant une intervention
chirurgicale.

Après l’intervention, Mme McDonald
réintègre votre service plus tard dans la
journée. Son opération s’est bien passée. Un
simple pansement adhésif a été posé sur sa
cicatrice.

Q5
Citez trois (3) évaluations postopératoires
que vous, en tant qu’infirmier(ère),
réaliseriez sur Mme McDonald et justifiez
chaque évaluation.

Q6
Quelles mesures de lutte contre les
infections conviendrait-il de prendre dans le
cas de Mme McDonald ?
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CH-1211 Genève 27
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Tél. : +41 22 791 5060

Courriel : patientsafety@who.int

Consultez notre page à l’adresse suivante :

www.who.int/patientsafety/education/curriculum/en/index.html


