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Contexte

dysfonctionnement 
découvert dans 
l’entretien d’un 
endoscope digestif 
en 2005

120 patients 
exposés à un risque 
de contamination 
par les virus 
VHB, VHC et VIH

lettre d’information

consultation spécifique pour 
information et sérologies

médecins consultants

• prescripteurs de l’endoscopie

• 2 médecins de la fédération des 
vigilances 



Enquête: Méthode

37 patients vus par 
les médecins de la 

fédération des 
vigilances

Questionnaire : 10  
questions + 

commentaires 
éventuels

Entretien dirigé avec 
les IHH 

immédiatement  
après la première 

consultation 
médicale



Résultats: 
37 patients interrogés sur 120 (31%)
âge moyen 63 ans, 67.5 % d'hommes
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Le risque infectieux 
auquel vous avez été 

soumis est pour vous :

L’impact psychologique 
de l’annonce de ce risque 
a été pour vous :

très grave
43%

grave
27%

moyennem
ent grave 

24%

pas grave
3%

NSP
3% n=37

très 
import

ant
32%

import
ant
41%

peu 
import

ant
22%

pas 
import

ant
5%

n=37



La démarche 
d’information et de 
transparence qui a 
été choisie vous 
paraît-elle :

Une très bonne démarche
Une bonne démarche 
Pas une bonne démarche 
Une mauvaise démarche 

Ne se prononce pas

Face à un problème 
identique que 
penseriez vous s’il 
était décidé de ne 
pas vous informer ?

Ce serait anormal et très grave

Ce serait anormal mais pas trop grave 

Ce serait normal 

Ne se prononce pas
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Concernant la prévention 
du risque de contracter une 
infection lors d’un acte 
d’endoscopie digestive. 
Vous souhaitez :

Etre informé systématiquement par le médecin 
lors de votre consultation

Recevoir un document écrit expliquant comment 
ce risque est pris en charge

Qu’on vous informe si vous posez la question 
mais pas systématiquement

Qu’on vous donne la possibilité de parler ou de 
rencontrer le médecin responsable de la 
prévention de ce type d’infection pour qu’il 
réponde à vos questions sur le sujet

Que l’établissement s’occupe de gérer ces risques 
mais vous ne demandez pas d’information 
particulière
Ne se prononce pas

Concernant le risque 
auquel vous avez 
été soumis. 
Considérez vous que 
le risque devrait 
être :

Totalement évitable 

La plupart du temps évitable 

Rarement évitable 
Inévitable
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A la suite de ces évènements que diriez-vous de 
la confiance vous accordez à l’établissement:
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Conclusion

La transparence n’altère pas la confiance

Bien fondé de 
la démarche 

de 
transparence

Impact 
psychologique 

important

Gravité 
perçue


