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_Introductio

* Présentation du plateau technique
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~ Quitravailleaubloc?

Notre équipe est constituée de 12 IDE/IBODE pour 3

salles, 9 neurochirurgiens, 5 anesthésistes, 6 [ADES, et 6
AS-ASH

Brancardiers externes @ 000000000
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SAS d’accueil

Manip radio

Orthophonistes, kiné , neurologues,
électrophysiologistes, médecins anapath etc...

En amont dans le service...
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~ Qu’est ce que "IBODE?
LInfirmier de Bloc Opératoire (IBODE) est le
collaborateur du chirurgien. Il participe aux interventions
chirurgicales et est chargé de I'entretien et de la

stérilisation du matériel opératoire

La loi: Juillet 2004 Décret de ' DE et complété par le
Décret de Compétences Exclusives de Janvier 2015
applicable en 2019



e Instrumentiste

* Aide opératoire
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- Le blocﬁpérﬁteife://

un autre monde

Huis clos ou cocote minute sous pression

Série de codes

Asepsie progressive: Passage de plusieurs douanes pour
arriver, progressivement, a la zone opératoire



Zone S : Extéricurs du bloc,
parties communes de | "hopital

Zone 4: Tenue blanche
obligatoire (services...)

Zone 3 : Bloc opératoire. pyjama
obligatoire. Accés public interdit,

Zone 2 : Salle opératoire, tenue
complémentaire obligatoire

Zone 1 : Tenue stérile pour les
intervenants - champs

opératoires
Zone 0 : Site opératoire
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_—Bloc opératoire de chirurgie

* Les différentes interventions :
hirurgie cranienne

hirurgie du rachis

hirurgie de la douleur

hirurgie fonctionnelle
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hirurgie endoscopique

* Un personnel ultra spécialisé

* La technologie de pointe
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Et bien d’autres encore...
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* Microscope opératoire
* OARM

* [RM per opératoire

* Robot







En service de soins

Transmissions entre equipe
de jour/équipe de nuit

Tours de médicaments et
constantes, connaissances
patient, problémes du jour

Soins en collaborations
Soins spécifiques

Visite avec le médecin
Gestion sorties et entrees

Transmissions écrites

= Une journée type

Au bloc opératoire

Prise de connaissance du
programme operatoire

Ouverture de salle
Vérification du matériel
Accueil du patient
Installation en salle

Déroulement de
I'intervention

Transmissions



Tenue de service Tenue de Bloc




’ Environnem |

Service ouvert, libre d’accés  Milieu clos, sécurisé




> Les tre

e 7 S : Temps d’échange court et discret en salle et sur le
emps d’échange en équipe complete,
planification des soins

champ opératoire.

Compte des compresses, des instruments et des
aiguilles
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~ Relation aveelM
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Visite de courte durée Proximité et durée
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1 IDE pour plusieurs patients Plusieurs professionnels

: our 1 patient
Connaissance globale de P p

chacun d’eux

Connaissance globale de
I'intervention
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Dans son lit Sur la table




)elationnel eW

Soins diversifiés et directs Accueil pré-op
au patients Patient champé créant une
Au coeur de leurs émotions distance physique

A distance de leurs émotions
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_—— Environneme

Votre pharmacie Notre arsenal




- Mais au

Connaissances

Vocabulaire

Abréviations

Pathologies

Symptomes

Médicaments

Surveillance post -opératoire
Education

Vocabulaire médical général

DMS
TC

Anatomie précise
Temps operatoires
Noms des instruments

Vocabulaire guerrier:
Arsenal, baionnette, casaque, feu
etc..

DMS
TC
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. Conclusion

» Savoir, Savoir-étre et Savoir-faire
* Importance d’étre IBODE

* Chaine multi-professionnelle
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