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Avant-propos : vers une critique constructive.

Les diagnostics des arbres d'agrément, pris entre prudence et complexité, nécessitent une vigilance
compréhensible pour sécuriser notre patrimoine arboré. Chacun cherche bien stir a faire de son mieux,
mais dans un contexte ou les outils et les méthodes d’évaluation sont encore en développement.
Nous savons que, dans le climat actuel de tension du métier de conseil, une critique peut sembler
inconfortable, mais cette tension ne devrait pas limiter ce besoin de discussion sur le fond.

Cet article explore les notions de faux positifs et de faux négatifs et invite a revisiter notre approche
du risque et de I’erreur pour continuer a faire évoluer la profession dans un esprit de progres partagé.

Lerreur diagnostique

Il arrive que des arbres soient réduits ou abattus a tort.
Lourde affirmation, mais est-elle vraie ou fausse ? Est-ce
un phénomene rare ? Ou est-ce que l'erreur de diagnostic
est chose courante, avec comme conséquence un cott élevé
pour le patrimoine, l'environnement, et finalement pour les
gestionnaires ? Il n'existe pas de données précises ou de
réponse tranchée sur cette question, car le concept d'erreur
est encore peu exploré en arboriculture. On pourrait croire
que l'arboriculture ne se trompe pas, ou alors uniquement a
la marge. Ou peut-étre que seuls les « mauvais arboristes »
commettent des erreurs ?

Pourtant, dans le monde médical, les erreurs de diagnostic
sont prises tres au sérieux : elles constituent la troisiéme
cause de mortalité aux Etats-Unis!, et des moyens colossaux
sont déployés pour les réduire.

Dans nos métiers, il serait utile de commencer par nommer
les choses avec précision. Quand on parle d'erreur de
diagnostic, de quoi parle-t-on réellement ? Un vocabulaire
adapté nous permettrait non seulement de mieux nous
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1. Selon I'étude de I'Université Johns Hopkins (2016). Ces chiffres sont relativement
discutés aujourd'hui dans les ordres de grandeur, mais ne limitent pas la considération
internationale du sujet des erreurs médicales.

comprendre, mais aussi de qualifier plus précisément les
incidents ou d'analyser les situations. Cela nous aiderait a
progresser et a limiter les erreurs diagnostiques.

« Le garcon qui criait au loup »

L'histoire qui suit est directement inspirée de la fable Le
garcon qui criait au loup, d’Esope. Souvenez-vous de ce conte
qu'on nous racontait dans notre enfance. Le paralléle avec
notre sujet devient évident :

« Un expert qui s’ennuyait criait « danger » a tous les arbres
qu’il croisait, ce qui effrayait les gestionnaires et entrainait
de nombreuses interventions inutiles. Un jour, alors qu’un
arbre était réellement grimacant et menacant, l'expert tenta
d'alerter sur le danger imminent. Hélas, plus personne ne
le prit au sérieux, pensant qu'il jouait encore une nouvelle
farce. Et 'arbre s’écroula, tuant sur le coup vingt-sept petits
enfants sages (& ce moment précis, I'auteur reconnait un
léger écart a la fable originelle) ».

Lhistoire de « 'arboriste qui criait au loup » illustre plusieurs
types d’erreurs (les faux), avec d’un cdté, les alertes infondées
(les « faux positifs ») et de 'autre 'absence d’alerte face & un
probléme bien réel (les « faux négatifs »).
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Voyons en détail comment nous pouvons modéliser les diverses situations entre
les vrais et les faux dans le cadre des diagnostics des arbres d’agrément, afin de
mieux comprendre les enjeux associés a ces décisions cruciales.

A. Vrai Positif (arbre fragile, diagnostic correct)

Situation : un arbre est anormalement fragile, I'évaluateur alerte et a raison.
Explication : c’est la meilleure issue possible en cas de fragilité réelle. Le diagnostic
est exact et permet d’anticiper un risque éventuel.

B. Vrai Négatif (arbre résistant, diagnostic correct)

Situation : un arbre est normalement résistant, I'évaluateur n'alerte pas et a raison.
Explication : cela correspond a une situation idéale ot 'évaluation est exacte :
Parbre est solide. Le diagnostic est donc pleinement correct et la réaction adaptée.

C. Faux Positif (arbre résistant, diagnostic incorrect)

Situation : un arbre est normalement résistant mais I'évaluateur lance une alerte
par erreur

Explication : ici, la fragilité est surestimée dans le diagnostic. Cela entraine une
perception erronée de risque et des réactions inappropriées.

D. Faux Négatif (arbre fragile, diagnostic incorrect)

Situation : un arbre est anormalement fragile mais I’évaluateur se trompe et
n’alerte pas

Explication : cette situation est la plus redoutée, car la fragilité est sous-estimée
ou non détectée. Le diagnostic incorrect peut avoir des conséquences graves.

Synthése des 4 situations modélisées

Le vrai positif Le faux négatif

Le faux positif Le vrai négatif

Problématique : une distinction difficile
entre le vrai et le faux

En arboriculture, il est extrémement difficile de distinguer le vrai

du faux dans les diagnostics. Pour connaitre la vérité sur I'état

d'un arbre, il faudrait idéalement laisser passer du temps et des
tempétes, afin de vérifier la justesse de I'évaluation et observer si
l'arbre était réellement solide ou fragile. Cependant, en milieu
urbain, cette validation est rarement possible. Les arbres jugés
dangereux? sont abattus ou réduits et nous ne voyons souvent

que les faux négatifs — ceux jugés solides a tort et qui finissent par
tomber. Ces cas retiennent 'attention, car lorsqu’un arbre s’effondre
en ville, I'incident est largement relayé par les médias avec des titres
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2. Nous choisissons dans cet article, pour des raisons de simplification et de vulgarisation, de
parler de « danger » et non de « niveau de risque » comme la précision des concepts et du
vocabulaire de management des risques le voudraient pourtant.
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sensationnalistes du type « A quelques
secondes pres, on se faisait écraser? ».
Une telle chute suscite alors un ressenti
de mauvaise gestion, une impression
que l'entretien des arbres en ville n'est
pas pris au sérieux, amplifiant la crainte
du risque.

Ce phénomeéne médiatique fausse la
perception des risques associés aux
arbres en ville. Les faux négatifs, visibles
et percus comme des échecs flagrants
de gestion, alimentent une impression
de danger omniprésent, renforcant
Pidée que la sécurité est compromise. A
Iinverse, les faux positifs - ces arbres
abattus sans réelle justification —
passent inapercus et sont percus comme
des actes de bonne gestion, de précau-
tion nécessaire, méme quand ils sont
infondés. La disparition de ces arbres
est valorisée comme une action sage,
renforcée par I'idée implicite d’avoir
« prévenu le pire », sans qu'aucune
remise en question ne s’impose apres
coup.

Ce déséquilibre entre la visibilité des
faux négatifs et I'invisibilité des faux
positifs entraine une surestimation des
risques réels et conforte une culture de
précaution excessive. Dans ce contexte,
la recherche de « sécurité » absolue
encourage les décideurs a s’appuyer de
plus en plus sur des méthodes et outils
de diagnostic perfectionnés, parfois
au détriment d'une évaluation plus
nuancée.
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Quand la technologie
freine la nuance

Les tests instrumentés, comme la tomographie ou les tests
de traction, peuvent également générer des faux. Ces erreurs
peuvent provenir de plusieurs sources : des limitations tech-
niques des tests eux-mémes, qui produisent des résultats
imprécis ou erronés (comme la galerie de faux positifs de
James Chambers) ; des erreurs d'interprétation de opéra-
teur ; ou encore d’'un manque d’assise clinique de I'évalua-
teur, qui, faute de confiance dans son diagnostic initial, se
tourne trop vite vers des investigations discutables. Une
évaluation clinique insuffisante conduit ainsi souvent a
une sur-instrumentalisation : ces tests cofiteux, alors pergus
comme nécessaires, deviennent quasiment systématiques.
Or, cette tendance a crier « au loup » tout en proposant une
solution souléve plusieurs questions essentielles :

Le conflit d'intérét

Les entreprises ou praticiens qui vendent ou recommandent
ces technologies ont souvent un intérét financier & multi-
plier les tests et les interventions, méme lorsqu’ils ne sont
pas justifiés sur le plan clinique. Ce biais économique peut
conduire & une surutilisation des instruments au détriment
de I'évaluation clinique, ce qui induit des cofits importants
et infondés pour les gestionnaires.

La focalisation excessive sur le risque

L'usage systématique de la technologie tend a déplacer l'at-
tention vers la gestion du risque, souvent au détriment d'une
approche globale et holistique de I'arbre. Cette démarche
conduit a remplacer I'évaluation clinique compleéte par des
outils techniques, alors que ces derniers devraient avant tout
venir en complément pour affiner 'approche clinique, non
pour la remplacer.

La fiabilité des tests

Bien que ces instruments soient souvent présentés comme
extrémement précis, voire indiscutables, leurs résultats
devraient toujours étre examinés en tenant compte de leur
fiabilité, de leurs marges d’erreur et de leur dépendance a
l'interprétation et a la compétence de 'opérateur. Ce regard
critique est d’autant plus essentiel que la validation de ces
outils est entierement assurée par les fabricants eux-mémes,
sans aucune validation indépendante ni rigueur statistique
externe.

Ces trois axes de questionnement - le conflit d’intéréts, la
focalisation excessive sur la sécurité et la recherche de la
fiabilité des tests — peuvent, individuellement ou combinés,
engendrer de nombreuses erreurs diagnostiques, souvent
orientées vers des faux positifs par prudence excessive. Les
conséquences peuvent étre importantes, tant pour le patri-
moine arboré que pour les finances des gestionnaires.

BIBLIOGRAPHIE

Ardoino, J. 1990. Les postures (ou impostures) respectives du cher-
cheur, de I'expert et du consultant. Presse Universitaire de France

Dambezat, 0., Trouillet P., 2023. Le diagnostic post-échec : I'ana-
tomie pathologique, n°115 novembre-décembre, La Lettre de
I'arboriculture, SFA

Fay, N. 2007. Towards reasonable tree risk decision-making. Arbo-
ricultural Journal.

Hrudey S.E., Leiss W., 2003. Risk management and precaution:
insights on the cautious use of evidence. Environmental Health
Perspectives 111:13

Kahneman, D., Sibony, 0., Sunstein C.R., 2021. Noise: A Flaw in
Human Judgment. Little, Brown Spark; Hachette Book Group

Makary, M. A., Daniel, M.,2016. Medical error—the third leading
cause of death in the US. BMJ, 353, i2139

Sibony, 0. 2014. Vous allez commettre une terrible erreur ! Champs,
édition revue et augmentée, Flammarion 2019

Suite et fin : vers une pensée critique
en arboriculture

Les notions de faux positifs et de faux négatifs sont sans
doute essentielles pour faire progresser 'arboriculture,
mais elles demeurent complexes a appréhender et a inté-
grer pleinement. Ces concepts, proches tant sur le plan
linguistique que logique, sont fréquemment confondus et
mal interprétés, limitant ainsi notre capacité a diagnostiquer
de fagon optimale. Les utiliser et les débattre régulierement
pourrait aider la profession a développer une pensée critique
globale, un élément clé pour affiner les pratiques et renforcer
leur efficacité.

L’intégration d’un indice de confiance pour chaque
diagnostic, indiquant par exemple un pourcentage de fiabi-
lité, serait un progres significatif. Cet indice permettrait de
nuancer les décisions, en tenant compte des incertitudes
inhérentes aux évaluations et d’encourager la transparence
dans 'interprétation des données. La profession gagnerait
également a explorer sérieusement la question des erreurs
diagnostiques, car celles-ci influencent non seulement les
pratiques, mais aussi la gestion durable de notre patrimoine
arboré.

Enfin, une collecte systématique de données sur les
arbres abattus ou échoués pourrait offrir des informa-
tions précieuses pour évaluer la justesse des diagnostics et
identifier les erreurs récurrentes. En analysant ces données,
il serait possible de mieux comprendre les causes des échecs,
d’ajuster les pratiques et de développer des modeles prédic-
tifs plus fiables, fondés sur I'expérience de terrain.
Reconnaitre que méme les spécialistes peuvent se tromper
n’est pas une faiblesse : c’est, au contraire, une opportunité
de transformer la profession en intégrant les retours d’ex-
périence et en rendant nos pratiques toujours plus utiles et
pertinentes.
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Galerie de faux positifs,
par James Chambers (TMA)

Ces exemples de tomographies erronées révelent plusieurs
abattages dus a des erreurs diagnostiques. Divers biais
peuvent conduire a ces erreurs, notamment :

Biais de confiance technologique

Lexces de confiance dans l'outillage technologique, qui peut
masquer une analyse critique.

Biais d'insuffisance clinique

Le manque de rigueur scientifique et clinique dans I'évalua-
tion des états des arbres.

Biais de conformité

Pression sociale et pratiques courantes qui incitent a suru-
tiliser les machines pour paraitre sérieux, voire conforme
aux standards, sans toujours questionner leur pertinence
pour chaque cas.

Ces biais soulignent la nécessité d’une approche plus équili-
brée et méthodique dans I'utilisation des outils de diagnostic.




