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Preparation et organisation du site et du materiel
doanest h®si e en fonction du
et "du type doanest h®si e

MIi se en Tuvre et suil vi de | O
fonction du patient, de | 0l n
anesthésigue

MIi se en Tuvre et contr!le de

risques, operations de vigilance et tracabilite en
anesthésie -réanimation

Information, communication et accompagnement du
patient tout au long de sa prise en charge

Coordination des actions avec les autres professionnels

Veille documentaire, etudes, travaux de recherche et
formation continue en anesthesie -reanimation, douleur et
urgences

Formation des professionnels et des futurs professionnels
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1.

Preparation et organisation du site et du materiel
doanest h®si e en fonction du
et du type doanest h®si e

Principales op®rations constituti ve

To

o To ToIo  Po Do T»

Recueil et controle des eléments du dossier patient et de
|l 0ensembl e des |1 nformations n®c
du protocole doanest h®s 1 e

Pr®paration des diff®rents site

Préeparation et gestion du matériel pour les differentes
techni ques dbdéanest h®si e

Veérification de la disponibilité des médicaments
doanest h®si e et de r®ani mati on

Préparation des agents médicamenteux

Vérification de la disponibilite des produits sanguins et
derives

Veérification et reglage des appareils et dispositifs de
surveillance et de suppleance des fonctions vitales

V®r I fi cati on des mat ®r 1 el s doéur
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ViSe-eieel:d e et sliidEanecihesie=sl dis b analgessic en
ioneioe U paoicnt, o2 Vinteovzntidn =t deila techn=jue o |
anesthesique

nci pales op®rations constitutives

V®r i fication de | 01 dentit® du pa
et de | 0®tat physiologique et pa
Installation et mise en condition du patient (installation des

dispositifs de surveillance et de prévention, ...)

R®al 1 sati on et/ ou aide ~ | a pose
a la mise en place du monitorage invasif et non invasif
R®al i sation de | 60induction de 1|0

dispositifs de controle des voies aériennes avec le médecin
anesthesiste -reanimateur (MAR)

Surveillance constante du patient tout au long de
| 6anest h®si e

Recueil | de | 6ensemble des donn®e
patient, ° | 6intervention et °~ |
Entretien, maintien et adaptatio

réalisation de mesures correctives
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MIES-e e n - iU/ e et sk Vi o3l en
ioneioe U paoicnt, o2 Vinteovzntidn =t deila techn=jue o |

anesthesique _ _
cilpales op®rations constit

ut
Mai ntien et/ ou correction de
patent : ventilation, ®qulilibre
Administration de thérapeutiques adjuvantes a _
| 6 a n e s t dnth®prophylaxie, analgésie post - Opératoire,

Prévention et controle de la douleur post ~  -operatoire
immediate et administration des therapeutiques adaptees

Reéalisation et controle du reveil . extubation, reversion,
cotation de la possibilité de sortie,

Réalisation des thérapeutiques de sauvegarde en situation
dourgence, en attendant I|-e m®de
reanimateur

Prise en charge du patient lors de son transfert et
transmission des informations

Surveillance de | oeffica
doagent s m®d|camenteux S

Surveillance des dispositifs et réinjections en cas de
cathéters periduraux ou périnerveux

Mi se en place des mesures corre
secondaires ou de;cRmPIICALIADS; i 2o 5
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5 Nlise-e=ceL:vue et cantole ces r:esures e pigvention :les
rIsques, operations de vigilance et tracabilite en
anesthesie-reanimation

Principales op®rations constitutives de
A ldentito-vigilance:V®r i fi cati on de |l 6identit® d

| i ' ntervention, concordance 'avec I e d
A /Infectio-vigilance : Veérification (du respect des regles de prévention du risque

Il nfectieux quel que soit | e |ieu doex

ATraitement des dispositifs m®di caux

A Vérification du respect des circuits (propre / contaming)

AApplication des protocoles doéanti bi

patient

AMise en Tuvre de protocoles dans | e

de | a lutte contre | 6infection, et

AR®daction de protocoles et r ®f ®r ent i

do®val uati on des pratiques professi
A Mateério-vigilance

AMi se en Tuvre des proc®dures doal er t

doanest h®si e (r®daction de fiches d:

A Suivi de la maintenance préventive et curative du matériel

AMi se en Tuvre de | a r®glementation
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5 Nlise-e= ceL:ue et cantrole Ges r:iesures 0e préyerntion :
rIsques, operations de vigilance et tracabilite en
anesthesie-reanimation

Principales op®rations constitutives de | dact
A/ Pharmaco -vigilance
A/vVer'i filcation de | 6®tat doéapprovisi onnemen

dispositifs médicaux
A Approvisionnement des stocks de produits pharmaceutiques et dispositifs

m®di caux selon | es sites dobébexercice profe

A D®cl aration et information du patient en

| uti |l i sation doun produit ou dispositif

déclaration a la pharmacie)

A Application des mesures doalertes de veil
A Anesthésiovigilance

AVerification des donn®es relatives | 6an

implantes, protheses, prémeédication, concordance des pieces du dossier _

doanest h®si e avec | 6identit® du patient,

AVerification des param tres de s®curit® e

doorgani sation et de personnel

A Renseignement et mise en fTuvre de |l a chec

du site doanest h®si e

A Mesures correctives en cas doincidents

A D®cl aration en cas do®v nements ind®sirab

dispositif medical (tracabilité dans le dossier et déclaration a la pharmacie)

A Recuei l des donn®es relatives ~ [ od0actiwvit

Point d'étapes MASTER IADE juillet 2011 7



3. Ml -S-e - e n

Principal es
A Hémovigilance
A Gesti on

AColl ecte
| 6 h ®mo v i

cantrole Ges r:lesures oe préver;
rIsques, operations de vigilance et tracabilite en
anesthesie-reanimation

e--d

op®rations constituti ves

de stocks de prod

déi nf or mati on au
gi |l ance

ui t s
pr s

A Rédaction des informations dans le dossier transfusionnel

Al nfor mat
des gestes

AR®dacti o
au sang (AES)

A Reésultats attendus
ATra-abil

l on sur | e risque

n de rapports doi

| t ® de | 0ensembl e

A Tracabilité des incidents
A Application des mesures correctives
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4.  Information, communication et accompagnement du
patient tout au long de sa prise en charge

Principales op®rations constitutives de
A Accueil et information du patient et de son entourage

AEntretien avec |l e patient |l a veille
AMi se en Tuvre de pratiqgues de r el ax.:
| 6anxi ® ® et de | a doul eur

A Accompagnement du patient lors des anesthésies loco -régionales
AConseils donn®s au patient sur | o6éuti
doanal g®si e

AObservation du patient pour ®valuer

vigilance, le rassurer et lui-apporter les explications nécessaires
A Réponse aux attentes du patient et de son entourage
Types de situations significatives
A Pédiatrie, en salle de naissance, en réanimation,

ASMUR pour recueillir des informati or
le lieu de transfert du patient

A Entrée au bloc opératoire et en en salle de surveillance post
interventionnelle (SSPI)

ASortie déune unit® dobédanest h®si e ambi
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5. Coordination des actions avec les autres professionnels

Principales op®rations constitutiwve

A
A
A

Information des personnels médicaux, paramedicaux et autres
Prise de connaissance du déroulement du programme operatoire

Organisation de son action avec les autres intervenants
concernes

Répartition des activités avec les autres intervenants concernes
Appel du médecin anesthesiste réanimateur des que la situation
| 0exli ge

Installation du-patient avec les-autres intervenants en respectant
les contraintes chirurgicales et environnementales

Apport doexpertise et conseil
| a r ®ani mati on en SSPI et aut

Organisation de |a sortie de en salle de surveillance post §
Interventionnelle (SSPI) du patient en coordination avec les
personnes qui doivent le prendre en charge

S S ur
r es S
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5. Coordination des actions avec les autres professionnels

Principales op®rations constitutive

A Transmissions écrites et orales des informations concernant le
patient aupres des personnels concernes

A Repartition des activites avec les intervenants concernes dans le
cadre du SMUR

Recueli | doi nfor mati on aupr s de | a
deroulement du travail de la parturiente dans le cadre de
| canal g®si e obst ®trical e

A | Information et communication avec les acteurs des autres
services hospitaliers et acteurs externes (pharmacie, biomédical,
établissement francais du sang, hemovigilance, laboratoires,
radiologies, fournisseurs, et autres)

A Intervention au conseil de bloc ou de service ou de pole, staffs en
vue de la programmation du bloc

>
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0. Vellle documentaire, etudes, travaux de recherche et
formation continue en anesthesie-reanimation, douleur et
urgences

Principales op®rations constituti v

A

Veille documentaire, collecte et diffusion des textes
r®gl ementaires et des bonnes prat
professionnel

Collecte et diffusion des 1 nfor ma
professionnelle

Elaboration de documents visant a assurer le respect des -~
textes r®glementant | a pratique d
du patient

Elaboration et rédaction de protocoles de service et de fiches
techniques en fonction du context
des soins

Intervention dans les instances hospitalieres et contribution en
tant que personne ressource aux projets institutionnels
(CLUD, CLIN [1] , Conseil de Pdle IADE, Plan blanc, EPP  [2] e )

[1] CLUD : Commission de Lutte contre la Douleur / CLIN : Comite de Lutte

contre les Infections Nosocomiales [2] EPP: évaluation des pratiques
professionnelles
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0. Vellle documentaire, etudes, travaux de recherche et

formation continue en anesthesie-reanimation, douleur et
urgences

Princi'pales op®rations constitutiwv

A

R®ali sation, publication et pr ®se
travaux de recherche

Collaboration aux activités de recherche meédicale

R®al 1l sati on de fil ches do®val uati c
nouveaux matériels
Sui vi ddactions de formation cont

accroitre ses connaissances professionnelles et développer
sSes compeétences

Réalisation et animation de séquences de formation
professionnell e continue dans- | e
réanimation et prise en charge de la douleur
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