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AXES	  DE	  PRESENTATION 

•  	  L’Evènement	  Indésirable	  (EI) 
 
•  	  La	  chaîne	  d'informa@on	  
 
•  	  L'analyse	  de	  l'EI 
 
•  	  Le	  plan	  d’ac@ons 



L’EVENEMENT	  INDESIRABLE	  (1)	   

•	  Lieu	  
Ä	  unité	  de	  pédiatrie,	  hospitalisa@on	  complète 

•	  Mo@f	  d’hospitalisa@on	  
	  
Ä  réac@on	  allergique	  d'origine	   indéterminée	   chez	  un	  enfant	  

de	  8	  ans	  poly	  allergique	  

	  Ä	  allergies	  alimentaires	  (œufs,	  lait,	  …)	  notées	  dans	  la	  par@e	  
«	   aversions	   »	   du	   logiciel	   repas	   car	   inexistence	   de	   profil	  
allergie	  



L’EVENEMENT	  INDESIRABLE	  (2)	   

•Descrip@on	  	  
	  
Ä  A	  12h30,	  symptomatologie	  brutale	  associant	  vomissements,	  	  
difficultés	  respiratoires	  et	  rougeur	  cutanée	  
suite	  à	  l’inges@on	  de	  2	  cuillerées	  de	  purée	  de	  légumes	  
 

•Mesures	  immédiates	  prises	  	  
	  	  	  
Ä	  gestes	  d’urgence	  et	  transfert	  en	  réanima@on	  pédiatrique 
Ä  fiche	  d’EI	  remplie	  par	  l'Infirmière	  Diplômée	  d’Etat	  (IDE) 
Ä   la	  diété@cienne	  de	  l’UCP	  est	  interpellée	  par	  l'IDE	  à	  propos	  	  
de	  la	  composi@on	  de	  la	  purée 



LA	  CHAINE	  D'INFORMATION	   
IDE 

Cadre	  de	  l’unité	  de	  pédiatrie 

Responsable	  du	  suivi	  	  
des	  EI	  liés	  à	  la	  restaura@on 

Cadre	  du	  pôle	  pédiatrie	  
Directeur	  des	  Soins	  

Médecins	  	  
Chef	  de	  service 

Cadre	  	  
diété@cienne 

CLAN 

Ingénieur	  	  	  
de	  la	  restaura@on 

Direc@on	  	  
Qualité 

Diété@cienne	  	  
du	  pole	  pédiatrie 



L'ANALYSE	  DE	  L'EI	  (1) 

•Analyse	  par	  service	  
 
Ä  Service	  de	  soins	  :	  	  

	  Revue	  de	  Morbi-‐Mortalité	  
 
Ä  Service	  restaura@on	  :	  	  	  

	  Confirma@on	  de	  la	  présence	  de	  lait	  dans	  la	  purée	  servie	  
	  puis	  	  tests	  informa@ques	  

	  
	  Ä	  CLAN	  et	  service	  diété@que	  :	  	  

	  Etat	  des	  lieux	  de	  la	  prise	  en	  charge	  des	  pa@ents	  
	  allergiques	  dans	  toute	  l’ins@tu@on	  
	  Procédure	  existante	  non	  suivie 



L'ANALYSE	  DE	  L'EI	  (2) 

•Rencontre	  de	  tous	  les	  acteurs	  	  
Ø  Médecins	  
Ø   Auxiliaire	  puéricultrice	  	  
Ø   Cadre	  du	  pôle,	  cadre	  de	  l’unité,	  cadre	  diété@cienne	  	  
Ø   Ingénieur	  de	  la	  restaura@on,	  responsable	  du	  suivi	  des	  EI	  liés	  à	  

la	  restaura@on	  
Ø   Diété@cienne	  	  
Ø   Ingénieur	  qualité	  	  
Ø   Représentant	  du	  CLAN. 

•Direc@on	  qualité	  
Ä	  	  Organisa@on	  d’une	  réunion	  avec	  tous	  les	  acteurs	  un	  mois	  	  	  	  	  	  	  

	  après	  l’EI 



LE	  PLAN	  D’ACTIONS	  (1) 

A	  COURT	  TERME 
 

•	  Informa@on	  aux	  cadres	  de	  l’ins@tu@on	  de	  la	  
	  probléma@que	  aversions/allergies 

 
•	  Dis@nc@on	  dans	  le	  logiciel	  repas	  des	  in@tulés	  «	  purée	  »	  
et	  «	  écrasé	  » 

•	  Créa@on	  de	  4	  profils	  «	  allergie	  »	  :	  	  
	  œuf,	  lait,	  arachide	  et	  poly	  allergie 



LE	  PLAN	  D’ACTIONS	  (2) 

•	   Affiche	   ins@tu@onnelle	   reprenant	   la	   procédure	   à	   suivre	  
lors	   d’allergie	   alimentaire,	   élaborée	   par	   le	   CLAN	   (version	  
papier	  et	  Intranet) 

•	   Révision	   par	   le	   CLAN	   de	   la	   procédure	   d’obten@on	   des	  
plats	  «	  allergie	  »	  NATAMA® 

•	  Traçabilité	  des	  plateaux	  «	  allergies	  » 
	  -‐	  fiches	  repas	  éditées	  à	  part 
	  -‐	  plateaux	  confec@onnés	  à	  part 
	  -‐	  plateaux	  vérifiés	  et	  fiches	  repas	  signées	  par	  le	  cadre	  
	  de	  secteur	  UCP 
	  -‐	  plateaux	  emballés	   
	  -‐	  envoi 

 
 

A	  MOYEN	  TERME 



LE	  PLAN	  D’ACTIONS	  (3) 
A	  LONG	  TERME 

 
•	  	  Réflexion	  collec@ve	  service	  restaura@on	  -‐	  CLAN	  	  
au	  sujet	  de	  l’é@quetage	  des	  plats	  	  
et	   notamment	   de	   la	   no@fica@on	   de	   la	   présence	  
d’allergènes.	  
 
•	   Règlement	   UE	   n°1169/2011	   du	   25	   octobre	   2011	  
concernant	   l’informa>on	   des	   consommateurs	   sur	   les	  
denrées	  alimentaires	  
Ä	  Date	  limite	  de	  mise	  en	  applica@on	  le	  13	  décembre	  2014	  
Ä  Liste	  des	  men@ons	  obligatoires	  dont	  les	  ingrédients	  ou	  

auxiliaires	  technologiques	  provoquant	  des	  allergies	  ou	  
intolérances	  ;	  n=14	  (annexe	  II)	  

Ä  Etablissements	  de	  santé	  :	  pas	  d’obliga@on	  si	  procédure	  
existante	  



CONCLUSION 

•	  Mise	  en	  évidence	  d’une	  responsabilité	  collec@ve 

•	  Travail	  pluridisciplinaire	  d’analyse 

•	  CLAN	  :	  acteur	  dans	  la	  démarche	  d’améliora@on	  de	  la	  
qualité	  de	  la	  prise	  en	  charge	  des	  pa@ents	  allergiques. 


