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 L’expérience du patient, doit être prise en 
compte notamment pour l'identification de l'EIAS, 
sa reconstitution et le recueil de données. 

 L’épisode de soins, car la période de temps 
analysé doit prendre en compte la globalité de 
l’épisode de soins et non pas rester focalisée sur 
la seule séquence temporelle, parfois très brève, 
de l’EIAS. 

 Les modalités de détection et de récupération de 
l’EIAS. 

 Le contexte dans lequel l’EIAS s’est produit.  
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Le potentiel de l'engagement des patients et des 
familles en tant que partenaires. 

Le repérage et de l’accompagnement des secondes 
victimes. 

L’extension de l’analyse sur le parcours du patient. 

L’identification plus fine des conséquences pour le 
patient après la survenue. 

L’ajout d’une huitième famille de facteurs contributifs 
pour mieux prendre en compte la contribution des 
outils numériques à la survenue. 

Un accent beaucoup plus prononcé sur la phase 
d’élaboration du plan d’action, incluant lorsque c’est 
pertinent la capacité de remettre en cause des 
référentiels existants. 

 


