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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoireratoire

Le point de vue du directeur du dLe point de vue du directeur du déépartement infirmierpartement infirmier
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI

Plan  Plan  --11--
la CNDGla CNDG

mes sources et ressourcesmes sources et ressources

intintéégrer le point de vue infirmiergrer le point de vue infirmier

enjeux du bloc openjeux du bloc opéératoireratoire
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI

Plan Plan --22--

fonctionnement  du bloc opfonctionnement  du bloc opéératoire rratoire réégulguléé

les diffles difféérentes responsabilitrentes responsabilitéés s 

les contraintesles contraintes
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI

Plan Plan --33--

lele cadrecadre

la spla spéécificitcificitéé

partenaire de lpartenaire de l’’ assurance qualitassurance qualitéé
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI

Plan Plan --44--

les objectifs les objectifs àà poursuivrepoursuivre

les perspectivesles perspectives
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI

Plan  Plan  --11--
la CNDGla CNDG

Clinique privClinique privéée de proximite de proximitéé, ind, indéépendante pendante 
176 lits aigus dont  60 lits de C , augment176 lits aigus dont  60 lits de C , augmentéé de 20 lits SP  de 20 lits SP  
activitactivitéés gs géénnéérales en trend positif, SMUR  et SUS  rales en trend positif, SMUR  et SUS  
la gestion du bloc est une prla gestion du bloc est une prééoccupation centraleoccupation centrale
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI

Plan  Plan  --11--
la CNDGla CNDG

mes sources et ressourcesmes sources et ressources

mon expmon expéérience rience àà la CNDGla CNDG
ssééminaire minaire àà Paris, juin 05, forum santParis, juin 05, forum santéé , IRIS, IRIS

•• www.santwww.santéé.gouv.fr.gouv.fr,  ,  www.invs.santwww.invs.santéé.fr.fr
•• www.afssaps.frwww.afssaps.fr ,   ,   www.hosmat.comwww.hosmat.com
•• www.iriswww.iris--conseil.comconseil.com

prpréésident SIXI  sident SIXI  ……..ééchanges, expchanges, expéériences.riences.
CongrCongrèès le 27 avril 2006 ,  s le 27 avril 2006 ,  www.sixi.bewww.sixi.be, Mons, Mons..
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI

Plan  Plan  --11--
la CNDGla CNDG

mes sources et ressourcesmes sources et ressources

intintéégrer le point de vue infirmier grer le point de vue infirmier ……

tout un programmetout un programme……..
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI

Plan  Plan  --11--
la CNDGla CNDG

mes sources et ressourcesmes sources et ressources

intintéégrer le point de vue infirmier grer le point de vue infirmier ……

en le situant par rapport en le situant par rapport ……
•• au P. O. ou le CA et le DG : au P. O. ou le CA et le DG : efficience / qualitefficience / qualitéé / r/ rééputationputation
•• aux maux méédecins : decins : opopéérer dans les meilleures conditions / qualitrer dans les meilleures conditions / qualitéé
•• àà la logistique : la logistique : standardiser / trastandardiser / traççabilitabilitéé / ergonomie /  qualit/ ergonomie /  qualitéé
•• àà ll’’entretien et lentretien et l’’hygihygièène : ne : propretpropretéé /  rapidit/  rapiditéé et efficacitet efficacitéé
•• àà la stla stéérilisation : rilisation : sséécuritcuritéé / d/ déélais / tralais / traççabilitabilitéé /  disponibilit/  disponibilitéé
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI

Plan  Plan  --11--
la CNDGla CNDG

mes sources et ressourcesmes sources et ressources

intintéégrer le point de vue infirmier grer le point de vue infirmier ……en le spen le spéécifiantcifiant

•• par rapport aux autres points de vuespar rapport aux autres points de vues

efficient / sefficient / séécuritcuritéé / disponibilit/ disponibilitéé / / 
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI

Plan  Plan  --11--
la CNDGla CNDG

mes sources et ressourcesmes sources et ressources

intintéégrer le point de vue infirmier grer le point de vue infirmier ……en le spen le spéécifiantcifiant

•• en fonction de nos obligations len fonction de nos obligations léégalesgales

responsabilitresponsabilitéé / formation et exp/ formation et expéérience / rience / éévaluation actes posvaluation actes posééss

infirmiinfirmièère circulante et instrumentiste / salle de rre circulante et instrumentiste / salle de rééveil /veil /

place de lplace de l’’infirmiinfirmièère en chef ( manager / former et informer )re en chef ( manager / former et informer )

•• en fonction des moyens disponibles en fonction des moyens disponibles 

humains /  facteur temps humains /  facteur temps 
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI

Plan  Plan  --11--
la CNDGla CNDG

mes sources et ressourcesmes sources et ressources

intintéégrer le point de vue infirmier grer le point de vue infirmier ……

en den dééterminant sa convergenceterminant sa convergence

programmation et occupation optimaleprogrammation et occupation optimale
adadééquation des moyens humains et techniquesquation des moyens humains et techniques

efficience du fonctionnementefficience du fonctionnement
amaméélioration des pratiques lioration des pratiques intrastaffintrastaff et et interstaffinterstaff

ajustement en fonction des statistiquesajustement en fonction des statistiques
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI

Plan  Plan  --11--
la CNDGla CNDG

mes sources et ressourcesmes sources et ressources

intintéégrer le point infirmiergrer le point infirmier

enjeux du bloc openjeux du bloc opéératoireratoire

stratstratéégique pour lgique pour l’’institutioninstitution
des soins de qualitdes soins de qualitéés en s en éévolution constantevolution constante

des prises en charge infirmides prises en charge infirmièère de hauts niveauxre de hauts niveaux

humainhumain
technique connue et matechnique connue et maîîtristrisééee
prendre la place au sein des dprendre la place au sein des déécisions concernant le bloc op.cisions concernant le bloc op.
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI

Plan Plan --22--

fonctionnement  du bloc opfonctionnement  du bloc opéératoireratoire ...le contexte...le contexte

unitunitéé de production de production 
lieu de vie dense et riche en personnellieu de vie dense et riche en personnel
le patient est au centre /  technologie, sle patient est au centre /  technologie, séécuritcuritéé mais mais 
aussi individualisme aussi individualisme ……
passe vers lpasse vers l’è’ère du Site re du Site interventionnelinterventionnel
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI

Plan Plan --22--

fonctionnement  du bloc opfonctionnement  du bloc opéératoireratoire ...ses tendances actuelles...ses tendances actuelles……

la techno structure impose des rla techno structure impose des rèègles et des procgles et des procéédures dures 
ll’’anesthanesthéésie occupe une place centralesie occupe une place centrale
recommandations et rrecommandations et rééglementations glementations 
rréévision nvision néécessaire du fonctionnement de nos blocscessaire du fonctionnement de nos blocs……
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI
Plan Plan --22--

fonctionnement  du bloc opfonctionnement  du bloc opéératoireratoire ...de l...de l’’inscription inscription àà la rla rééalisationalisation……

planification planification ( r( réépartition des vacations par oppartition des vacations par opéérateurs, sprateurs, spéécialitcialitéés)s)

programmation programmation ( inscription hebdomadaire des patients avec confirmation quotid( inscription hebdomadaire des patients avec confirmation quotidienne )ienne )

coordination : Jcoordination : J--8  et J8  et J--11
RRéégulation : J 0gulation : J 0
EvaluationEvaluation (1) : (1) : 

Potentiel par salle : 1000 interventions ou (Lits C * 365) /DMSPotentiel par salle : 1000 interventions ou (Lits C * 365) /DMS = actes= actes
possiblespossibles

TROS ( taux rTROS ( taux rééel del d’’ occupation des salles : 80 occupation des salles : 80 àà 85 % ) 85 % ) 
TPPS ( temps de prTPPS ( temps de préésence du personnel en salle)sence du personnel en salle)
ddéébordement doit être nulbordement doit être nul



24 novembre 05        J.Bellon          24 novembre 05        J.Bellon          
WWéépionpion 1818

Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI
Plan Plan --22--

fonctionnement  du bloc opfonctionnement  du bloc opéératoireratoire ...de l...de l’’inscription inscription àà la rla rééalisationalisation……

EvaluationEvaluation (2) : (2) : 

indicateurs de processus (par ex.): indicateurs de processus (par ex.): 
•• ddéélai moyen dlai moyen d’’attente entre deux maladesattente entre deux malades
•• le nombre dle nombre d’’incidents dans le moisincidents dans le mois
•• interventions avec instrumentistesinterventions avec instrumentistes……

indicateurs de rindicateurs de réésultatssultats
•• le % dle % d’’infectioninfection
•• le % de patients le % de patients àà JJ--88
•• ……



24 novembre 05        J.Bellon          24 novembre 05        J.Bellon          
WWéépionpion 1919

Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI
Plan Plan --22--

fonctionnement  du bloc opfonctionnement  du bloc opéératoireratoire ...le regard infirmier...le regard infirmier……

planification : planification : éélléément moteur ment moteur 
programmation : clartprogrammation : clartéé et suivi et suivi ( personnel et mat( personnel et matéériel)riel)

coordination : Jcoordination : J--8  et J8  et J--1: suivi 1: suivi ( point( pointéé les infos pertinentes pour son fonctionnement)les infos pertinentes pour son fonctionnement)

RRéégulation : J 0 gulation : J 0 ( adaptation, implication de l( adaptation, implication de l’é’équipe )quipe )

EvaluationEvaluation

de lade la ddéésynchronisation activitsynchronisation activitéés / ressources.s / ressources.
adaptation de la pradaptation de la préésence des effectifssence des effectifs
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI

Plan Plan --22--
fonctionnement  du bloc opfonctionnement  du bloc opéératoireratoire

les diffles difféérentes responsabilitrentes responsabilitééss dd’’un bloc run bloc réégulguléé

assemblassembléée ge géénnééralerale
conseil de blocconseil de bloc

bureau du blocbureau du bloc
chef de sitechef de site
cadre rcadre réégulateurgulateur
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI

Plan Plan --22--
fonctionnement  du bloc opfonctionnement  du bloc opéératoireratoire

les diffles difféérentes responsabilitrentes responsabilitééss dd’’un bloc run bloc réégulguléé

assemblassembléée ge géénnéérale rale de tous les acteurs du blocsde tous les acteurs du blocs
conseil de blocconseil de bloc

bureau du blocbureau du bloc
chef de sitechef de site
cadre rcadre réégulateurgulateur



24 novembre 05        J.Bellon          24 novembre 05        J.Bellon          
WWéépionpion 2222

Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI

Plan Plan --22--
fonctionnement  du bloc opfonctionnement  du bloc opéératoireratoire

les diffles difféérentes responsabilitrentes responsabilitééss dd’’un bloc run bloc réégulguléé

assemblassembléée ge géénnéérale rale de tous les acteurs du blocsde tous les acteurs du blocs
conseil de bloc :  conseil de bloc :  charte et rcharte et rèègles dgles d’’arbitrage, darbitrage, dééfinit la planificationfinit la planification

bureau du bloc :  bureau du bloc :  arbitragearbitrage
chef de site : chef de site : 
cadre rcadre réégulateur: gulateur: 
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI

Plan Plan --22--
fonctionnement  du bloc opfonctionnement  du bloc opéératoireratoire

les diffles difféérentes responsabilitrentes responsabilitééss dd’’un bloc run bloc réégulguléé

assemblassembléée ge géénnééralerale des acteurs du blocdes acteurs du bloc
conseil de bloc :  conseil de bloc :  charte et rcharte et rèègles dgles d’’arbitrage, darbitrage, dééfinit la planificationfinit la planification

bureau du bloc : bureau du bloc : arbitragearbitrage
chef de site : chef de site : coordonne tous les acteurs du bloccoordonne tous les acteurs du bloc
cadre rcadre réégulateur:gulateur:
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI

Plan Plan --22--
fonctionnement  du bloc opfonctionnement  du bloc opéératoireratoire

les diffles difféérentes responsabilitrentes responsabilitééss dd’’un bloc run bloc réégulguléé

assemblassembléée ge géénnéérale rale des acteurs du blocdes acteurs du bloc
conseil de bloc :  conseil de bloc :  charte et rcharte et rèègles dgles d’’arbitrage, darbitrage, dééfinit la planificationfinit la planification

bureau du bloc : bureau du bloc : arbitragearbitrage
chef de site : chef de site : coordonne tous les acteurs du bloccoordonne tous les acteurs du bloc
cadre rcadre réégulateur: gulateur: assure le dassure le dééroulement quotidienroulement quotidien
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI

Plan Plan --22--
fonctionnement  du bloc opfonctionnement  du bloc opéératoireratoire

les contraintesles contraintes……

de tempsde temps
liliéées au mates au matéériel non disponibleriel non disponible
liliéées aux malades connus ou inconnus es aux malades connus ou inconnus 
de disponibilitde disponibilitéé du personnel : en compdu personnel : en compéétence et en suffisance en fonction de tous les altence et en suffisance en fonction de tous les alééasas
financifinancièères : salles non financres : salles non financééeses
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI

Plan Plan --33--

lele cadre   cadre   

la spla spéécificitcificitéé

partenaire de lpartenaire de l’’ assurance qualitassurance qualitéé



24 novembre 05        J.Bellon          24 novembre 05        J.Bellon          
WWéépionpion 2727

Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI
Plan Plan --33--

lele cadrecadre
ll’’infirmiinfirmièère est avant tout un acteur de soinsre est avant tout un acteur de soins
ll’’informatique est perinformatique est perççu du d’’office comme une contrainte office comme une contrainte 
le temps en SOP est plus que comptle temps en SOP est plus que comptéé
information pertinente versus efficienceinformation pertinente versus efficience
logiciel OK avec des sous produits ( RIM II) logiciel OK avec des sous produits ( RIM II) 
univers uniques dynamiques univers uniques dynamiques 
mais formation +++mais formation +++
et pret préésence d'outils de facilitationssence d'outils de facilitations

ss’’adapter au travail infirmieradapter au travail infirmier, , possibilitpossibilitéé de travailler deboutde travailler debout
éécrans en suffisance, crans en suffisance, 
éécrans tactils,  PC portablecrans tactils,  PC portable
Tablettes, PDATablettes, PDA
souris sans filsouris sans fil
WiFiWiFi
code code àà barresbarres
radio frradio frééquencesquences……. . 
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI
Plan Plan --33--

lele cadrecadre

ll’’accaccèès au dossier patient : ns au dossier patient : néécessitcessitéé impimpéérative.rative.
les informations : les informations : oneone production /  full utilisationproduction /  full utilisation
intintéégration de toutes sources dgration de toutes sources d’’informationinformation
les systles systèèmes dmes d’’enregistrement simples, faciles et  au sein du même univers enregistrement simples, faciles et  au sein du même univers 
partir du patient est lpartir du patient est l’’ididééalal
tenir compte de la rtenir compte de la rééalitalitéé du terraindu terrain
disposer de disposer de «« matosmatos »» de la même gde la même géénnéération dans une même unitration dans une même unitéé
simplification des accsimplification des accèès, se limiter s, se limiter àà deux clicsdeux clics
contenu des contenu des éécrans : comprcrans : comprééhension +++hension +++
prprééfféérer les prrer les préé libelllibelléés correspondant aux habitudess correspondant aux habitudes
implication rimplication rééelle des acteurs infirmiers elle des acteurs infirmiers 
comprendre le vcomprendre le véécu et le traduire au sein de lcu et le traduire au sein de l’’outil informatiqueoutil informatique
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI
Plan Plan --33--

la spla spéécificitcificitéé
le programme ople programme opéératoire full accessibilitratoire full accessibilitéé

àà j j --8 8 
la nla néécessitcessitéé de disposer des  informations suivantes :de disposer des  informations suivantes :

nom de lnom de l’’inscripteurinscripteur
nom de lnom de l’’opopéérateurrateur
date prdate préévuevue
intitulintituléé de lde l’’interventionintervention
consultation de lconsultation de l’’anesthanesthéésistesiste
hospitalisation classique ou ambulatoirehospitalisation classique ou ambulatoire
temps optemps opéératoire prratoire préévuvu

la prla préévision du matvision du matéérielriel

la rla rééservation de lservation de l’’assistance et/ ou instrumentisteassistance et/ ou instrumentiste
àà JJ--11
àà J 0J 0
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI
Plan Plan --33--

la spla spéécificitcificitéé

la gestion des temps opla gestion des temps opéératoiresratoires

T0 : arrivT0 : arrivéée en sallee en salle
T1 : inductionT1 : induction
T2 : incisionT2 : incision
T3 : opT3 : opéération  ration  ……..(  55% du T0 ..(  55% du T0 àà T5)T5)
T4 : pansementT4 : pansement
T5 : remise en ordre de la salleT5 : remise en ordre de la salle
TT--1, T1, T--2 et T6 2 et T6 ……

ll’’occupation des salles ( proccupation des salles ( préévision versus rvision versus rééalitalitéé ))

la responsabilitla responsabilitéé du personnel du personnel 
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI
Plan Plan --33--

la spla spéécificitcificitéé

la surveillance du patient en prla surveillance du patient en préé, , perper et et postpost opopéératoireratoire
la gestion du personnel ( effectif et compla gestion du personnel ( effectif et compéétence )tence )
la gestion du matla gestion du matéérielriel

tratraççabilitabilitéé
prprééparation aux interventionsparation aux interventions
le suivi du matle suivi du matéériel driel dééfectueuxfectueux
le suivi des recommandes du matle suivi des recommandes du matéérielriel

la trala traççabilitabilitéé de la stde la stéérilisation  rilisation  
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI
Plan Plan --33--

la spla spéécificitcificitéé

la facturationla facturation
la commande des mla commande des méédicamentsdicaments
les documentations sur les interventionsles documentations sur les interventions

processusprocessus
installation installation 
matmatéériel spriel spéécifiquecifique
la durla duréée probable de le probable de l’’interventionintervention

bilan de lbilan de l’’activitactivitéé par sppar spéécialitcialitéé
rapport heures du personnel / temps oprapport heures du personnel / temps opéératoire standardisratoire standardiséé
visualisation du programme opvisualisation du programme opéératoire aux unitratoire aux unitéés de soins  s de soins  
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Informatisation du bloc opInformatisation du bloc opéératoire / Point de vue du DDIratoire / Point de vue du DDI
Plan Plan --33--

le cadrele cadre
la spla spéécificitcificitéé

partenaire de lpartenaire de l’’ assurance qualitassurance qualitéé

ddéémarche dmarche d’’amaméélioration continue de la qualitlioration continue de la qualitéé ( ( DemingDeming))

engagement fort des intervenants, donc de lengagement fort des intervenants, donc de l’é’équipe infirmiquipe infirmièèrere

crcrééation dation d’’un manuel de qualitun manuel de qualitéé du bloc opdu bloc opéératoireratoire

mettre en pratique la charte du bloc ( le respect des plages opmettre en pratique la charte du bloc ( le respect des plages opéératoires )ratoires )

signalement et gestion des signalement et gestion des éévvéénements indnements indéésirablessirables

analyse des dysfonctionnements analyse des dysfonctionnements 
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le cadrele cadre
la spla spéécificitcificitéé

partenaire de lpartenaire de l’’ assurance qualitassurance qualitéé

mise en place dmise en place d’’indicateurs de qualitindicateurs de qualitéé

volume et nature des volume et nature des éécarts carts «« temps optemps opéératoire offert / temps opratoire offert / temps opéératoire utilisratoire utiliséé »»
% de patients programm% de patients programméés non vus par les anesths non vus par les anesthéésistes sistes àà 20h20h
% de patients non vus par les anesth% de patients non vus par les anesthéésistes avant leur entrsistes avant leur entréée au bloce au bloc
volume et nature des volume et nature des éécarts entre lcarts entre l’’activitactivitéé planifiplanifiéée et le et l’’activitactivitéé rrééalisalisééee
% d% d’’interventions programminterventions programméées es àà JJ--8 et J8 et J--33
% d% déépassements des horaires programmpassements des horaires programméés du personnel et raisons s du personnel et raisons 

% des d% des déémarrages tardifs du programme opmarrages tardifs du programme opéératoireratoire
% des instrumentations non programm% des instrumentations non programméées es 
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les objectifs les objectifs àà poursuivrepoursuivre

le systle systèème informatiqueme informatique

•• doit  être condoit  être conççu dans lu dans l’’optique doptique d’’une utilisation une utilisation «« debout et / ou assisdebout et / ou assis »»
•• doit permettre un accdoit permettre un accèès direct aux informationss direct aux informations

•• temps dtemps d’’accaccèès et manipulations rs et manipulations rééduitesduites

•• doit permettre le traitement de donndoit permettre le traitement de donnéées de diverses natures : textes, images et voixes de diverses natures : textes, images et voix
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les objectifs les objectifs àà poursuivrepoursuivre

le systle systèème informatiqueme informatique

•• la visualisation des infos sous des formes pratiques ( par salla visualisation des infos sous des formes pratiques ( par salles, par secteurs, les, par secteurs, 
par patientspar patients……))

•• la convivialitla convivialitéé des appareils des appareils 

•• facilitfacilitéé dd’’utilisationutilisation
•• accaccèès physique aiss physique aiséé
•• portabilitportabilitéé

•• ll’’ergonomie doit favoriser lergonomie doit favoriser l’’utilisation intuitive utilisation intuitive 
•• le paramle paraméétrage doit pouvoir être rtrage doit pouvoir être rééalisaliséé «« en localen local »» (adaptation aux (adaptation aux éévolutions ) volutions ) 
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les objectifs les objectifs àà poursuivrepoursuivre

ddéévelopper lvelopper l’’informatisationinformatisation

bilan de lbilan de l’’utilisation des outils informatiques utilisation des outils informatiques 

former  former  àà ces outils est la prioritces outils est la prioritéé

implication forte de limplication forte de l’’infirmiinfirmièère en chef et de la DDIre en chef et de la DDI

attention aux piattention aux pièèges techniques : lges techniques : l’’humain doit rester une priorithumain doit rester une prioritéé

reportingreporting rréégulier aux PO, CAgulier aux PO, CA……
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les perspectivesles perspectives

efficience de lefficience de l’’information information 

efficience du temps efficience du temps 

participation intparticipation intéégrgréée de tous les acteurs au processuse de tous les acteurs au processus

éétape par tape par éétape avec informations motivtape avec informations motivééeses

implication des instances dirigeantes   implication des instances dirigeantes   
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En conclusion,En conclusion,

le dle déépartement infirmier doit disposer dpartement infirmier doit disposer d’é’éllééments objectifs ments objectifs 

faisons nous même des propositions concrfaisons nous même des propositions concrèètes tes 

nnéécessitcessitéé de participer aux structures de dde participer aux structures de déécisionscisions

entrons dans ce mouvement de lentrons dans ce mouvement de l’’informatisationinformatisation

intintéégrons le au sein de tout le dgrons le au sein de tout le déépartement infirmierpartement infirmier
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Merci pour votre attention


