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C’est avec un plaisir toujours renouvelé que je m’adresse à vous 
depuis 7 ans par le biais de la lettre de l’UNAIBODE, mais le temps est 
venu pour moi de passer le relais et de quitter mes fonctions lors de 
l’assemblée générale de mai après plus de 20 ans de participation au 
conseil d’administration et 7 années de présidence. Ces années ont été 
intenses, riches de rencontres, souvent difficiles mais enthousiasmantes 
grâce à de nombreux projets porteurs pour notre métier et les soins 
infirmiers au bloc opératoire. 

La réussite des projets a été possible grâce au travail de chacun, 
à la force du groupe, à l’aide et au soutien du bureau et du conseil 
d’administration et je les remercie ici chaleureusement.
Ces projets ont animé mon quotidien et je suis fière du travail réalisé 
même si bien entendu je souhaitais que l’application des actes exclusifs 
se fasse plus rapidement, la réalité et les difficultés du terrain nous ont 
contraints à nous battre pour les sauver… Pourtant, malgré la difficulté, 
je n’ai jamais cessé de croire en l’avenir, à la formation et au rôle 
essentiel des Ibode dans le parcours des patients.
Vous avez eu connaissance des évolutions futures pour l’application des 
actes exclusifs par le biais des courriels transmis par votre association 
régionale. Le décret paraîtra au début de l’été, avant le 1er juillet. Il s’agit 
d’une victoire car même si nous aurions souhaité aller au-delà, le risque 
était bien de voir la remise en question de l’ensemble du décret et 
l’annulation des actes exclusifs. Aujourd’hui, le Ministère a affirmé sa 
volonté de pérenniser les actes exclusifs Ibode.
Il s’agit maintenant de se concentrer sur l’augmentation du nombre 
d’Ibode et d’obtenir des moyens pour y arriver. En effet, seule une 
augmentation importante du pourcentage d’Ibode permettra de 
solutionner la problématique de l’application pleine et entière des actes 
exclusifs dans les blocs opératoires.
Les employeurs ont pris conscience de la nécessité de recruter et de 
former des Ibode. Vous pourrez prendre connaissance du courrier des 
quatre fédérations d’employeurs à la Ministre des Solidarités et de la 
Santé au sujet de la problématique Ibode. Ces derniers estiment le 
besoin à deux tiers d’Ibode. C’est la première fois qu’une telle demande 
est faite de manière appuyée. Lorsque ce taux sera atteint, le projet 
professionnel des IDE sera naturellement d’obtenir le diplôme d’Ibode et 
l’objectif que nous partageons avec le syndicat des chirurgiens libéraux 
(UDCF), d’une équipe opératoire avec 100  % d’Ibode sera réalisable. 

Un dernier mot pour vous dire que pour moi, ces Ibode sont des prati-
ciens réflexifs, engagés dans leur métier en professionnels autonomes 
qui se forment sans cesse, évaluent leur pratique pour la faire évo-
luer. Le changement et l’évolution professionnelle sont engagés, j’ai 
confiance en l’avenir et dans le nouveau bureau de l’UNAIBODE qui 
saura poursuivre les travaux.
Je reste engagée pour la profession et souhaite très bonne continuation 
à chacun d’entre vous et que l’avenir soit porteur pour les Ibode et 
l’UNAIBODE.

Brigitte LUDWIG
Présidente UNAIBODE
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Projet KSMOR
Newsletters N°3 – Compétences-clés du management au bloc opératoire
Le projet des compétences-clés du management 
des soins infirmiers au bloc opératoire (KSMOR) 
est un projet ERASMUS de trois ans qui a pour but 
de développer la connaissance des compétences 
des soins infirmiers péri-opératoires. Le projet est 
une suite au projet KSM, qui nous a documenté sur 
les compétences-clés des soins infirmiers au bloc 
opératoire, dont le management réduit les erreurs 
et les effets indésirables dans les soins infirmiers.

Les résultats attendus pour le projet KSMOR sont : 
1.	 Un outil en ligne qui permet aux infirmier(e)s 

d’auto-évaluer leurs compétences et connais-
sances en lien avec leurs tâches journalières 
au bloc opératoire. 

2.	Un outil qui englobe les expériences communes 
aux pays partenaires et qui complète l’approche 
de la compétence-clé du management.

3.	Un guide utilisateur de l’approche de la com-
pétence-clé du management, avec une mention 
spéciale sur le management du risque.

4.	Un test pilote de l’approche de la compétence-
clé du management dans les hôpitaux français. 

5.	Une dissémination de l’approche des compé-
tences-clés du management lors de congrès 
spécialisés, dans des revues, des centres d’en-
traînement, etc.

Objectif du projet KSMOR
L’objectif du projet est de développer un outil d’éva-
luation pour évaluer les compétences générales 
(de base) des IBODE et les compétences spéciales 
des IBODE par exemple neurochirurgie, chirurgie 
viscérale, et chirurgie orthopédique. L’évaluation 
des compétences-clés des IBODE peut être utili-
sée pour mettre en avant les compétences clés 
nécessaires aux soins infirmiers péri-opératoires. 
L’outil d’évaluation peut également être utilisé dans 
l’orientation et le développement des discussions 
des IBODE et des cadres de santé pour permettre 
à tous d’évaluer les compétences des infirmier(e)s 
et de déterminer les objectifs de développement 
à venir. Il y a deux évaluations, une pour les com-
pétences de base, et une pour les compétences 
spéciales de divers milieux chirurgicaux.

Après la procédure de test, les résultats de 
chaque partenaire seront analysés et soumis au 
CEPPRAAL. Avec les résultats, le CEPPRAAL et ses 
partenaires français vont travailler avec les ver-
sions électroniques des questionnaires et produire 
un manuel en français. A la fin du projet, la version 
électronique pourra être téléchargée depuis le site 
internet du projet.

Un des partenaires de KSMOR est l’Université des 
Sciences Appliquées de Savonia (USAS).

Savonia est l’une des plus grandes Universités 
de Sciences appliquées de Finlande et des plus 
polyvalentes et compte approximativement 6000 

étudiants. Des professionnels compétents sont 
formés sur six différents domaines d’étude et 
programmes d’étude polyvalents. Les activités de 
Recherche, de Développement et d’Innovation de 
Savonia (RDI) offrent des services de haute qualité 
et des solutions adaptées aux besoins de déve-
loppement des entreprises et des communautés 
de travail. Savonia possède une vaste expérience 
et une grande expertise dans les domaines de 
la pédagogie et de l’apprentissage en ligne, par 
exemple, des méthodes de développement des 
médias sociaux, l’apprentissage à distance qui 
donne aux étudiants l’opportunité d’étudier en 
parallèle de leur job et d’apprendre 24h/24, ainsi 
qu’une compétence extensive en pédagogie de 
simulation. Savonia développe les environnements 
d’apprentissage les plus authentiques et flexibles 
et intègre des activités de RDI à l’éducation et 
l’apprentissage. Elle possède un grand centre de 
simulation et a une expertise particulière en péda-
gogie de la simulation (photos 1 et 2 page suivante).

Outre la méthode d’enseignement, la simulation 
est également utilisée à Savonia en tant que 
méthode d’évaluation durant le programme d’étude 
d’infirmier et d’études supérieures. La simulation 
est une excellente méthode pour promouvoir les 
principes et aider à atteindre l’objectif du projet 
proposé en créant et développant des méthodes 
innovantes en matière de sécurité des pratiques 
infectieuses dans les soins infirmiers.
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Savonia possède un savoir-faire excellent et 
polyvalent concernant le contenu de ce projet  ; 
elle propose une éducation des soins infirmiers 
péri-opératoires, du contrôle des infections, de la 
microbiologie et des procédures aseptiques, de 
haut niveau. Outre le diplôme d’infirmier, Savonia 
forme également les infirmier(e)s péri-opératoires 
à des spécialisations et a arrangé des cours 
spéciaux de soins infirmiers péri-opératoires pour 
les infirmier(e)s inscrits travaillant déjà en hôpital. 
Les stages cliniques des études ont lieu dans les 
hôpitaux universitaires et centraux de proximité, 
qui sont dotés d’environnements chirurgicaux et 
de blocs opératoires de haute qualité.

Les participants de l’USAS au projet sont des 
éducateurs en soins infirmiers périopératoires de 
haut niveau :
Marja Silén-Lipponen est une maîtresse de confé-
rence, RN, PhD. Sa thèse de doctorat de 2005 
traite du «  Travail d’équipe des IBODE – perspec-
tive conceptuelle d’expériences d’infirmier(e)s 
et d’étudiants en infirmier finlandais, anglais et 
américains ». PhD (Ms) Marja Silén-Lipponen a de 
l’expérience dans des projets nationaux et interna-
tionaux en tant que chef de projet. Elle a travaillé 
en tant que chef de projet dans le projet natio-
nal SIMULA de Savonia résultant en un nouveau 
centre de simulation, un bon fonctionnement de la 
pédagogie de simulation, et une coopération entre 
les instituts de formation des environs (SIMULA 
00211-EU-A31702).

Satu Kajander-Unkuri est une maîtresse de 
conférence en soins infirmiers périopératoires, RN, 
PhD. Dans sa thèse de doctorat (2015) elle a évalué 
la compétence en soins infirmiers d’étudiants 
infirmiers en Finlande. Après sa thèse de doctorat, 

elle a continué la recherche à l’université de Turku 
et mène actuellement un projet international 
de recherche post-doc qui se concentre sur 
les compétences des étudiants infirmiers au 
moment de l’obtention du diplôme et durant les 
premières années de pratique en Europe. Au cours 
des dernières années, Satu a été un professeur 
responsable dans un programme de spécialisation 
professionnelle pour les spécialistes de soins des 
plaies en Finlande et elle a également prévu 
un programme de master pour les infirmier(e)s 
praticien(ne)s en soin des plaies. 

Erja Tengvall est une maîtresse de conférence en 
soins infirmiers péri-opératoires, RN, PhD. Sa thèse 
de doctorat de 2010 traite des compétences pro-
fessionnelles des infirmier(e)s péri-opératoires et 
anesthésistes : le contenu des compétences pro-
fessionnelles, leur mise en œuvre et le transfert 
des tâches nécessaires aux soins intra-opératoires. 
Un questionnaire de recherche a été créé pour 
infirmier(e)s périopératoires et infirmier(e)s anes-
thésistes, anesthésistes et chirurgiens. Le groupe 
cible de l’étude fut composé d’infirmier(e)s péri-
opératoires, infirmier(e)s anesthésistes, anesthé-
sistes et chirurgiens de cinq spécialités chirurgi-
cales (chirurgie coronaire et hématologique, neu-
rochirurgie, orthopédie et traumatologie, gastro-
entérologie et chirurgie plastique) de 5 hôpitaux 
universitaires. Un des résultats de la thèse fut le 
modèle des compétences professionnelles des 
infirmier(e)s péri-opératoires et anesthésistes, qui 
décrit les éléments centraux des compétences pro-
fessionnelles, les interventions de soins infirmiers 
et les niveaux de demande leur étant attachés 
ainsi que les facteurs liés aux compétences pro-
fessionnelles.

Centre de simulation Bloc opératoire
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KSMOR Réunion internationale N° 5 : 27-28 novembre 2018, Piraeus, Grèce

Les participants à la réunion furent Christine Willems 
(HE Vinci), Jana Wichsova (UPA), Erja Tengvall 
(USAS), David Pasteau (France), Anne Gerin 
(UNAIBODE), Xenia Chronopoulou (IDEC),  
Sofia Spiliotopoulou (IDEC SA), Ioannis Koutelekos 
(GORNA) et Dimitris Poulis (GORNA).

Les présentations des partenaires sur la production intellectuelle n°1 (IO1)
Tous les pays participants ont dirigé l’outil en ligne 
permettant aux infirmier(e)s d’autoévaluer leurs com-
pétences et connaissances en lien avec leurs tâches 
journalières au bloc opératoire. L’IDEC a collecté les 
retours de 16 hôpitaux et de 31 infirmier(e)s / cadres 
de santé et le nombre de participants au groupe 
de discussion fut de 10 infirmier(e)s / cadres, mé-
langeant secteurs public, privé et militaire avec 
diverses spécialités. L’UPA a collecté des retours de 
3 hôpitaux et 52 infirmier(e)s / cadres (4 infirmier(e)s 

pour le groupe de discussion) et l’USAS a collecté 
des retours de 20 étudiants infirmiers diplômés 
après une période de 7-10 semaines de pratique 
au bloc opératoire en chirurgie coronaire, chirur-
gie hématologique, neurochirurgie, orthopédie 
et traumatologie, gastroentérologie et chirurgie 
plastique. 
HE Vinci a collecté des retours de 4 hôpitaux et 
40 infirmier(e)s / cadres / étudiants (12 étudiants 
pour le groupe de discussion).

Résumé des commentaires des groupes de discussion

Aspects positifs Aspects à améliorer
�� Questions très claires et compréhensibles
�� Questionnaire facile à remplir
�� Utilité
�� Regroupe toutes les compétences
�� Pas de questions inutiles
�� Niveau des compétences mis en évidence
�� Beaucoup de motivation au départ

�� Questionnaire trop long
�� Prend du temps
�� Certaines pratiques ne sont pas adaptées aux habi-

tudes de certains pays
�� Quelques répétitions dans le questionnaire
�� Baisse de la motivation à la fin : trop long

Recommandations : Séparer les items concernant 
les infirmier(e)s en services externes et les ins-
trumentistes. Certains disent que le questionnaire 
doit être obligatoire et rempli durant le temps 
de travail. D’autres disent qu’il ne doit pas être 

obligatoire car cette version est trop longue... 
En tant que conclusion de ce projet IO1, on peut 
dire que HE Vinci se chargera de faire le résumé 
des résultats des tests plus tard.

Le e-outil
Philippe Dujardin a présenté le guide en ligne 
qui permet de clarifier l’utilisation et l’utilité de 
l’outil  : par exemple comment l’infirmier(e) rempli 
le questionnaire d’évaluation et comment le cadre 
peut voir l’évaluation de chaque membre. Le guide 
de cet outil sera disponible ultérieurement.
Selon David Pasteau, les outils en ligne sont bien 
acceptés et appliqués sans problèmes. Le rôle du 
management est très important. Les outils sont 
efficaces donc, avec les bonnes lignes directrices 
intégrées, la mise en œuvre sera facile.

KSMOR – Key Skill Management in Operating 
Room / Programme : Erasmus+

Apprenez-en plus sur le projet en visitant notre 
site internet : http://www.ksmorproject.eu

Anne Gérin
Présidente AIBOA - Membre SOFERIBO
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Le 9ème congrès de l’EORNA, du 16 au 19 mai 2019

LA CEF

Suivez le lien https://eorna-congress.eu/ !!!!

Et vous trouverez tous les renseignements concernant le prochain congrès de l’EORNA, ainsi que la 
procédure d’inscription.

Le thème du congrès : « ON THE MOVE ». Ce titre indique que notre profession s’inscrit en permanence 
dans un processus d’amélioration des soins périopératoires, et de prise en charge sécuritaire des patients 
dans les blocs opératoires. Les technologies sont en constante évolution, et ces développements 
requièrent une mise à jour régulière de nos connaissances.

Le programme scientifique offrira aux congressistes un large éventail de sujets novateurs, et de grand 
intérêt, sous forme de présentations orales, de posters, et d’ateliers.

Nous vous attendons nombreux, parmi des participants en provenance de 40 pays, pour partager vos 
connaissances et vos expériences.

N’hésitez pas, nous restons à votre disposition pour tout renseignement qui vous serait nécessaire.

May KARAM
CEF Commission Europe France
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AFISO

L’AFISO, l’association francophone des infirmiers 
de salle d’opération, a organisé son 33ème congrès 
national, ce samedi 23 mars 2019 au MICX (Mons 
International Congress experience).
A l’image de nos JNEP, nos voisins belges ont conçu 
un programme scientifique dense et varié, pour inté-
resser un maximum d’infirmiers de bloc opératoire. 

Après un accueil chaleureux par le comité d’or-
ganisation, le congrès a commencé dans l’audito-
rium, avec le discours de la présidente  : Myriam  
Pietroons, suivie d’un mot de remerciement de ma 
part, en qualité de représentant de l’Unaibode.

Le thème général de cette journée était  : « quelle 
qualité de vie au bloc opératoire  ?  ». Un thème 
d’actualité et ambitieux qui a attiré près de 400 
professionnels.

Ambitieux parce que la qualité de vie au bloc 
opératoire est une nécessité pour la qualité des 
soins et la sécurité des patients. Et l’on sait tous 
qu’une mauvaise communication ou encore une 
mauvaise qualité de vie au bloc sont sources 
d’évènements indésirables.

Ambitieux également parce que l’on sait aussi 
que le bloc est un lieu fermé sur lui-même d’où 
rien ne filtre. Il est composé d’équipes aguerries 
et préparées à vivre le stress inhérent à l’activité 
opératoire peu connu hors de ses murs. Cependant, 
ce stress et ce confinement peuvent être parfois 
source de conflits. Pour garantir la qualité des soins 
au patient et annihiler les risques générés par un 
dysfonctionnent de communication des équipes du 
bloc, il est primordial de garantir une cohésion 
optimum, une nécessaire interdisciplinarité et ce 
fait une qualité de vie saine et sereine. 

Enfin, c’est un sujet d’actualité car l’UNAIBODE a 
participé au lancement de la campagne « 1 patient 
1 équipe » qui vise à promouvoir la communication, 
la coopération et la cohésion entre professionnels 
sur les plateaux techniques. Cette campagne de 
sensibilisation regroupe 39 partenaires en lien avec 
le bloc opératoire « associations, collège, ministère, 
société savante, Iade, Ibode, chirurgiens… ». Tous 
convaincus de la nécessité de «  la qualité de vie 
au bloc opératoire... plus d’info  : 
https://cfar.org/1patient1equipe/ 

La 1ère conférence de la journée a d’ailleurs donné 
le ton avec l’intervention d’Audrey Dedonder, 
qui a eu droit à une standing ovation à la fin 
de sa présentation… La suite de la matinée, les 
congressistes se sont répartis dans différents 
ateliers suivant leurs attentes  : management, 
accréditation, anesthésie pédiatrique, pleine 
conscience, chirurgie prothétique de l’épaule…
Durant la pause déjeuner, l’AFISO a tenu son assem-
blée générale (réservée à ses adhérents), pendant 
que les autres participants pouvaient profiter du cock-
tail déjeunatoire au sein des partenaires exposants. 

L’UNAIBODE A PARTICIPÉ À
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Durant l’après-midi, les conférences ont repris sur 
le même principe  : interventions sur des thèmes 
variés dans différentes salles et nous nous sommes 
tous retrouvés dans l’auditorium pour la dernière 
conférence de la journée  : «  La pleine conscience, 
une ressource pour le soignant au bloc opératoire ».

La présidente de l’AFISO a conclu la journée 
en remerciant tous les orateurs pour leurs 

présentations excellentes, les participants et les 
partenaires exposants.

Je remercie encore les organisateurs de ce congrès 
d’avoir invité l’Unaibode et de m’avoir invité  !

Sylvain Carnel
Vice-président de l’Unaibode

ÜÜ JOURNÉE NATIONALE DE FORMATION UNAIBODE
La 8ème Journée de formation nationale se déroulera le 12 juin 2019.

L’UNAIBODE PARTICIPERA À

ÜÜ JNEP 2019
Aux 36ème Journées Nationales d’Etude et de Perfectionnement de l’UNAIBODE 
du 15 au 17 mai 2019 TOULOUSE – Centre des Congrès Pierre BAUDIS 
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ÜÜ SCGP

16èmes Journées de Chirurgie Gynécologique & Pelvienne
La chirurgie gynécologique à l’heure de la francophonie

18-19-20 Septembre 2019 / Lille – Le Nouveau Siècle

PRÉPROGRAMME IBODE

Mercredi 18 septembre 2019
14h00-16h00 Chirurgie robotique
Modérateurs : Philippe Israel (Villejuif) & Annie-Claude 
Deleforterie (Lille) 20’/topo + 20’ discussion. 

�� Chirurgie gynécologique assistée du robot Da Vinci 
de type XI Patricia Vanrumbeke (IBODE-Lille).

�� Gestion de la première greffe ovarienne/robot  
Anne Fauqueur (IBODE), Laura Duval (IDE),  
Pr Denis Vinatier  (Lille).

�� La chirurgie robotique : Coûts, formation et 
communication Patricia Vanrumbeke (IBODE-Lille).

�� Protocole de préparation et technique opéra-
toire en robotique  : Trachelectomie   Sylvaine 
Christophe (IBODE), Dr Amandine Maulard ou 
Dr Enrica Bentivegna (Villejuif).
Comment sécuriser les installations en chirurgie 
robotique gynécologique Sophie Ogée (IBODE)

16h00-16h30 Pause – Visite des stands
16h30-18h30 Développement professionnel 20’/topo 
+ 20’ discussion.
Modérateurs  :  Dominique Lanquetin (Paris)

�� Actes exclusifs IBODE et mesures transitoires : 
Quelles conséquences pour l’organisation des 
blocs opératoires, Brigitte Ludwig (Présidente 
de l’UNAIBODE-Colmar).

�� Gestion des actes exclusifs, quels changements 
pour l’équipe chirurgicale  ? Annie-Claude 
Deleforterie (Cadre IBODE), Sylvie Skoczylas 
(IBODE), Dr Jérôme Phalippou  (Lille).

�� Ethique au bloc opératoire, Claudine Yassa 
(IADE-Eaubonne).

�� Développement durable : du mémoire à la 
pratique, Stéphanie Maenhout (IBODE-Lille)

�� Qui pilote au bloc opératoire ? Pr Olivier Graesslin 
(Reims) Catherine Jacobe (IBODE-Reims)

Jeudi 19 septembre 2019
13h30-15h30 Chirurgie conventionnelle 20’/topo 
+ 20’ discussion.
Modérateurs  : Philippe Ferry (La Rochelle) 
&  Dominique Lanquetin (Paris).

�� Impact et optimisation au bloc opératoire 
de la chirurgie ambulatoire en cancérologie 
gynécologique  Corinne Spatschek (Cadre de 
santé-Lille), Marie-Pierre Crepin (IDE-Lille). 

�� Endométriose profonde et HIFU  : Quelles 
indications ?  M. ou Mme.... (IBODE), Pr Gil Dubernard. 

�� Les tumeurs trophoblastiques, qu’est-ce que 
c’est  ? Pr François Golfier (Lyon).

�� La promontofixation coelioscopique vue par 
l’IBODE Sandra Butreau, Lea Schlosser (IBODE-
La Rochelle), Dr Philippe Ferry (La Rochelle).

�� Lipomodelage : Technique de préparation et 
Sécurité   Marianne Stawinski (IBODE), Corinne 
Pruvot (IDE-Valenciennes).

15h30-16h00 Pause – Visite des stands
16h00-17h30 Innovations chirurgicales & techno-
logiques 20’/topo + 10’ discussion générale si on 
veut terminer à 17h30. 
Modérateurs  :  Patricia Vanrumbeke (Lille) & 
Philippe Israel (Villejuif).

�� La PIPAC (chimiothérapie intrapéritonéale vapo-
risée) : Pour qui ? Pourquoi ? Anna Devolder 
(IBODE-Lille).

�� La fluorescence au service de la chirurgie 
oncologique Rebecca Dumortier (IBODE-Lille).

�� Nouveaux dispositifs médicaux, nouvelles éner-
gies : Gadgets ou innovation ? Pr Aubert Agostini 
(Marseille).

�� Développement durable au bloc opératoire  
Dr Marie-Emmanuelle Neveu (Le Kremlin Bicêtre).
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ÜÜ SFAR
Le congrès de la Société Française d’Anesthésie et de Réanimation se déroulera du 19 au 21 septembre 
2019 à Paris - Palais des congrès.

ÜÜ EURO-PHARMAT
Les 29èmes journées EURO-PHARMAT se dérouleront du 8 au 10 octobre 2019 à Marseille-Palais Chanot.
Site : http://www.euro-pharmat.com

ÜÜ AFU
Le 113ème congrès Français d’Urologie se déroulera du 19 au 23 novembre 2019 à Paris-Palais des congrès. 
Les journées infirmières se déroulent du 19 au 20 novembre 2019.

LA VIE EN RÉGIONS

Notre 38ème journée d’études et de perfectionne-
ment s’est déroulée le samedi 9 mars 2019 à l’hôtel 
Ibis Style à Bordeaux Mérignac proche de l’aéro-
port. Elle a réuni 60 personnes (dont 9 étudiants 
IBO) et 3 laboratoires que nous remercions pour 
leur fidélité. 

Après l’accueil et le mot d’ouverture de notre 
Présidente, un premier sujet relatif au «  Patient 
debout  : une approche logique et digne  » a été 
développé par Mme RICHARD Anouk, IBODE 
à la Maison de Santé Protestante de Bordeaux 
Bagatelle.

Cet exposé a retenu l’unanimité de l’intérêt de 
nos collègues auditeurs, donnant des pistes et des 
idées pour l’application de ce nouveau concept, 
d’origine américaine, importé et expérimenté 
en France il y a plus de 10 ans dans un hôpital 
marseillais. Emanant d’une volonté administrative 
de potentialiser le temps, le principe est celui 
du  «  déplacement autonome du patient depuis 
son secteur d’hospitalisation jusqu’au secteur 
interventionnel ». Le patient, n’est plus brancardé 

Compte rendu de la JREP de l’AIBOA

AIBOA
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mais accompagné, il n’est plus transféré mais 
guidé. Au retour de son intervention, celui-ci 
revient debout ou assis ou couché selon l’impact 
chirurgical et les prescriptions.   
Plusieurs facteurs doivent être pris en compte dans 
cette évolution  :
�� L’augmentation de la chirurgie ambulatoire et, 

celle des gestes sous anesthésie locale.
�� La volonté de respecter l’autonomie des pa-

tients et de celle de potentialiser les plages opé-
ratoires par diminution des temps de transferts.

�� Le désir de résoudre le problème de stockage de 
lits et de brancards aux abords du bloc opératoire.

Pour passer du projet à la réalisation, l’équipe de 
jeunes chirurgiens vasculaires de Bagatelle a élaboré 
un protocole en collaboration avec la cadre de santé 
afin d’harmoniser et d’encadrer l’organisation du 
déplacement des patients, préalablement ciblés lors 
de la consultation et adhérents à la proposition. 
L’enregistrement informatique est effectué lisible-
ment par tous les services.

Le retour d’expérience a mis en valeur la satisfaction 
des patients, l’adhésion des soignants, l’allégement 
de la logistique, l’optimisation du taux d’occupation 
des salles et la reproductibilité. Les risques musculo-
squelettiques sont également évités.

Pour ce faire, deux atouts majeurs et impératifs  : 
la cohésion de l’équipe et une organisation 
performante alliée à une ergonomie pertinente. 
Les petits plus étant  : une présence dans le sas 
d’accueil du bloc, deux zones séparées, et une 
ambiance sonore et visuelle agréable.

Après une pause avec visite de nos partenaires 
exposants, la matinée s’est prolongée avec une 
présentation de Mme CARRE, Infirmière hygiéniste, 
à l’hôpital Sud du CHU de Bordeaux  : «  Prise en 
charge du patent infecté au bloc opératoire  ». 

Son exposé s’est appliqué à redéfinir la place des 
précautions complémentaires  :

�� 1er niveau  : précautions standard à mettre en 
œuvre par tous les professionnels, pour tout 
patient, pour tout soin.

�� 2ème niveau  : précautions complémentaires en 
fonction de la nature de l’agent infectieux 
présumé ou en cause. 

Trois types de précautions complémentaires sont à 
adopter suivant la voie de transmission de l’agent 
infectieux  :

�� Par contact inter humain ou indirect : précautions 
C (Contact).

�� Par de grosses particules sup. 5um : précautions 
G (Gouttelettes telles que les secrétions bron-
chiques).

�� Par de fines particules inf. 5um : précautions A (Air).

Les deux derniers cas se produisent par pénétra-
tion bronchique et plusieurs voies de transmission 
sont possibles.

Les précautions complémentaires devront être 
mises en œuvre dès la suspicion clinique et, ne 
seront levées que sur prescription médicale. Elles 
seront maintenues tant que persistera le risque de 
transmission ou selon la durée de la maladie (pas de 
suspension de mesures pour les patients porteurs 
de BMR et cela durant toute l’hospitalisation). Il 
est très important de signaler ces mesures dans le 
dossier du patient, auprès de tous les acteurs de 
soins (affichage sur la porte de la chambre), lors 
des transferts du patient et auprès du patient.

La suite de la communication a apporté des préci-
sions détaillées sur les trois types de précautions 
(causes, indications, particularités des BMR et 
d’autre agent infectieux, mesures à appliquer). Un 
rappel nous a été fait quant au choix du masque 
selon que l’on se trouve dans telle ou telle situa-
tion de risque de contamination.

Plus spécifiquement a été abordé le cas du bloc 
opératoire par son contexte  et ses mesures 
d’hygiène et de sécurité ainsi que de prévention 
du risque infectieux à chaque secteur :

�� En sas de transfert qui est un espace ouvert à 
de patients multiples avec du matériel (lit/table 
d’opération).

�� En salle de pré-anesthésie avec réalisation de 
soins nécessitant aussi du matériel.

�� En salle d’intervention, espace fermé avec 
traitement d’air avec des DM, des équipements.
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�� En SSPI, lieu présentant un risque de 
transmission croisée important car ouvert à des 
patients multiples avec réalisation de soins et 
un équipement avec des DM.

�� Avec des professionnels différents et des niveaux 
de soins différents (acte chirurgical, contact 
peau saine, prise en charge anesthésique). 

Les précautions complémentaires au bloc 
nécessitent des infos claires à chaque étape :

�� En suivant et en supervisant le parcours du 
patient.

�� En adaptant les précautions complémentaires 
par rapport aux précautions standard et à la 
prise en charge classique d’un patient en bloc 
opératoire. Des préalables sont donc nécessaires 
par l’information de tous les acteurs de soins et 
par l’organisation d’une signalétique.

Après le déjeuner, l’après-midi a été animé 
par Mme Brigitte MAJDOUL, cadre formateur 
IBODE, Hospices civils de LYON, venue nous 
présenter : «  Les actes exclusifs et la mise en œuvre 
des protocoles  », ainsi que par notre Présidente 
Anne GERIN qui nous a exposé en parallèle les 
actualités relatives à notre profession. Cela a 
donné lieu à un débat qui a permis d’échanger 
sur les difficultés rencontrées pour élaborer ces 
protocoles mais aussi des témoignages d’écriture 
de procédures en cours et des conseils d’outils et 
de bibliographie.

Carole LESPITAOU
Secrétaire adjointe de l’AIBOA

Article validé par Anne GERIN, Présidente de l’AIBOA

Le 06 avril dernier s’est tenue notre Journée 
Régionale d’Etudes et de Perfectionnement sur 
le thème de la Robotique. 

Ce rendez-vous s’est déroulé à l’hôtel Mercure à 
Villefontaine où vous avez été plus d’une vingtaine 
à nous rejoindre.

Les sujets, exclusivement dédiés à la robotique, 
ont fait intervenir différents corps de métiers afin 
d’avoir une vision globale sur ce thème très vaste.

Le Pr Long, chirurgien urologue exerçant au CHU 
Grenoble Alpes nous a fait partager son expérience 
en nous décrivant la néphrectomie partielle avec un 

L’IBODE et la Robotique

AIBORRA



17

www.unaibode.fr

clampage supra-sélectif qu’il réalise couramment 
grâce au robot Da Vinci. 

Le Pr Crouzet, chirurgien urologue lyonnais, 
quant à lui, nous a relaté l’histoire de la chirurgie 
sous robot, le développement des robots, la 
démocratisation des techniques et les perspectives 
à plus ou moins long terme.

Mme Gauthier et M. Tournery-Bachel sont 
intervenus pour partager avec nous leurs 
expériences et nous décrire le rôle de l’IBODE lors 
de la prise en charge d’un patient devant bénéficier 
d’une intervention assistée par robot.

M. Tournery-Bachel est ensuite intervenu une 
seconde fois durant cette journée pour aborder 
de manière très complète la démarche de gestion 
des risques appliquée à la chirurgie robotique ainsi 
que la plus-value IBODE.

Pour compléter ce tour d’horizons, le cadre de la 
stérilisation de Grenoble, M. Poulet et de l’un de 
ses agents, M. Modeste, nous ont décrit la prise 
en charge des dispositifs médicaux restérilisables 
et les différents process afin de garantir une prise 
en charge sécuritaire pour ces dispositifs coûteux.

M. Triboulin, président de l’AIBORRA, a clôturé 
cette journée très riche d’enseignements en 
nous faisant un compte rendu des dernières 
informations concernant notre profession dont 
les mesures transitoires concernant le 1b…

Cette journée a été un véritable succès et, nous 
donnons dès à présent rendez-vous à tous nos 
adhérents pour notre JREP d’octobre prochain.

Marie-Pierre Gilotin
Trésorière AIBORRA

Compte rendu de l’assemblée générale de l’AIDBORN 

AIDBORN

L’AIDBORN, l’association des Ibode de la région 
Hauts de France, a organisé son assemblée 
générale ce jeudi 7 février 2019, à l’école d’Ibode 
de Lille. J’en profite pour remercier la directrice 
Aline Dequidt de son accueil.

32 personnes ont pu exprimer leurs avis (entre 
les membres présents et les pouvoirs) nous 
permettant d’obtenir le quorum et donc de valider 
les décisions prises.

L’assemblée générale a débuté par une assemblée 
générale extraordinaire, afin de pouvoir modifier 

les statuts de notre association régionale : ceux-ci 
ont en effet été modifiés pour suivre les statuts de 
l’Unaibode et pour les harmoniser avec les autres 
associations régionales membres de l’Union. Les 
nouveaux statuts ont été voté à l’unanimité.

L’assemblée générale ordinaire a pu ensuite com-
mencer et en qualité de président, j’ai évoqué les 
actions menées au niveau régional pour la défense 
et la reconnaissance de notre spécialité mais aussi 
les travaux engagés par l’Unaibode au niveau na-
tional  : rencontres avec la DGOS, réingénierie du 
métier, mesures transitoires…
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Katia Barroy, membre du CA AIDBORN mais 
également secrétaire nationale du Snibo, nous 
a présenté l’actualité de notre syndicat  : les 
actions engagées, le mouvement de novembre, 
les travaux en cours. 

Sandrine Poirier a fait le bilan de nos 2 journées 
de formation : la JREP du 15 juin 2018 et la soirée 
débat du 11 octobre 2018, animée par Maître 
Boyer.  Elle a terminé en présentant la prochaine 
journée régionale, qui se déroulera le vendredi 14 
juin au Novotel Lille Aéroport de Lesquin.

Laurence Fleuet nous a ensuite présenté le bilan 
financier de l’année 2018, un bilan positif qui ravi 
les adhérents présents, et procédé au vote du 
budget prévisionnel pour l’année à venir.

J’ai ensuite établi, en collaboration avec l’assem-
blée, les objectifs de l’AIDBORN, pour l’année 2019, 
et les objectifs que nous souhaiterions travailler 
avec l’Unaibode.

Nous avons ensuite procédé à un tirage au sort 
parmi les adhérents présents afin de faire gagner 
2 places pour les JNEP de Toulouse ! Félicitations à 
Caroline et Sandrine qui ont leur inscription prise 
en charge pour le prochain congrès national et 
bravo à Bénédicte, Christine et Isabelle qui ont 
gagné leur inscription pour notre JREP du 14 juin.

Toujours par rapport aux JNEP de Toulouse et 
à l’assemblée générale de l’Unaibode qui se 
déroulera la veille du congrès, nous avons élu 
3 membres pour y représenter l’AIDBORN  ; 
ce sera Isabelle, Prudent et Olivier qui vous 
représenteront. Merci à eux de s’être portés 
volontaires.

Avant de clôturer la soirée, nous nous sommes 
occupés du renouvellement des membres du 
conseil d’administration  ; je remercie Laurence 

(notre trésorière) d’avoir prolongé pour 3 ans 
supplémentaires et je souhaite la bienvenue à 
Prudent qui vient de nous rejoindre  ! Je remercie 
chaleureusement Dominique (notre secrétaire) 
et Frédéric pour leur implication au sein de 
l’association  : même s’ils quittent le conseil 
d’administration , je sais qu’ils resteront impliqués 
dans la vie associative.

Nous nous sommes quittés après le traditionnel 
verre de l’amitié  ! 

Sylvain Carnel
Président de l’AIDBORN

Le samedi 30 mars 2019, les membres de l’AIFIBODE 
se sont réunis en Assemblée Générale (AG) à la 
Faculté de Jussieu, de 17h00 à 18h30. Celle-ci a 
réuni 41 participants.

La séance a été conduite par la présidente 
Dominique Lanquetin qui nous a exposé le bilan 
moral de l’année 2018  ; les objectifs et projets 

de l’AIFIBODE pour l’année 2019. La présidente a 
présenté les statuts de l’association mis à jour ainsi 
que le nouveau logo de l’AIFIBODE.

Ensuite, le bilan financier a été présenté 
par Philippe Sanvoisin, trésorier. Le budget 
prévisionnel a été approuvé à l’unanimité.

Compte rendu de l’assemblée générale de l’AIFIBODE 

AIFIBODE

Nouveau logo
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La séance s’est poursuivie par l’élection des 
membres du conseil d’administration (CA). Les 
membres sortants du CA n’ont pas tous renouvelé 
leurs mandats et d’autres ont démissionné. Nous 
avons le plaisir d’accueillir de nouveaux membres 
qui ont été élus à l’unanimité des présents. Le CA 
de l’AIFIBODE se compose de 12 personnes  : 

�� Dori AFRAIE 
�� Nadine BRICHE 
�� Adam DA COSTA LOPES
�� Thierry DUFOUR
�� May KARAM 
�� Boris KONIECZNA
�� Dominique LANQUETION
�� Laurence LECLERC
�� Elodie LENGA

�� Catherine LEVEL
�� Sophie OGEE
�� Marie Christine PIEDELOUP

Il a été également procédé à l’élection des quatre 
mandataires qui représenteront l’AIFIBODE lors de 
l’assemblée générale de l’UNAIBODE au mois de mai.

Comme chaque année un tirage au sort a permis 
à un de nos adhérents de gagner une inscription 
aux JNEP de Toulouse. 

Dominique Lanquetin a remercié Brigitte Louvel et 
Philippe Sanvoisin pour leurs nombreuses années 
d’investissement au sein de l’association avant de 
clôturer l’assemblée générale.

Laurence Leclerc 
Secrétaire AIFIBODE

La Journée Régionale d’Etude et de Perfection-
nement (JREP) de printemps de l’AIFIBODE a ras-
semblé une cinquantaine de participants, le samedi 
30 mars 2019, à la faculté Pierre et Marie Curie 
de Jussieu, à Paris. 13 laboratoires ont également 
répondu présent pour cette manifestation.

Après l’accueil des participants, Madame 
Dominique LANQUETIN, présidente de l’AIFIBODE, 
a ouvert cette journée de formation. Celle-ci a 
débuté par un «  focus sur les pinces à suture 
automatique  » présenté par Madame Valérie 
ROUARCH, IBODE et le Docteur Benjamin 
ANGLIVIEL de l’hôpital St Joseph, Paris. Ensuite 
le thème de la Réhabilitation Améliorée Après 
Chirurgie (RAAC) a été abordé par le Professeur 
Arnaud BONNARD, chirurgien pédiatrique, à 
l’hôpital Robert Debré APHP, Paris et par Madame 

Marie-Christine BERTIN, kinésithérapeute à l’hôpital 
Cochin APHP, Paris. Un parallèle a pu être fait entre 
la RAAC en chirurgie pédiatrique et en chirurgie 
adulte. Un temps d’actualités professionnelles 
a clôturé la matinée. Le buffet déjeunatoire qui 
a suivi a été l’occasion d’échanges entre les 
participants et avec les partenaires exposants.

L’après-midi a été consacré à trois communications 
diversifiées  : 

�� «  Les installations en gynéco-obstétrique  » 
présenté par Madame Elodie TINOT, IBODE au 
Centre Hospitalier André MIGNOT, Versailles 

�� «  La mise en place d’une activité de 
transplantation hépatique en Tunisie dans le 
cadre de missions humanitaires  : Mesdames 
Lise URRU et Stéphanie CADO, IBODE et 
le Professeur Christophe CHARDOT, Hôpital 
Necker–Enfants Malades APHP, Paris.

�� « Le bloc « open space » et la greffe de cornée » 
présenté par Madame Virginia VARANDA ROLO, 
IBODE et le Docteur Arthur FERRERO Hôpital 
Cochin APHP, Paris.

Le comité d’administration de l’AIFIBODE remercie 
tous les intervenants et participants et vous donne 
rendez-vous au mois d’octobre pour la JREP 
d’automne. 

Laurence Leclerc
Secrétaire AIFIBODE

Journée Régionale d’Etude et de Perfectionnement (JREP)
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Voici le compte rendu de notre JREP du 2 mars 2019 
au cours de laquelle s’est tenue notre assemblée 
générale.

C’était la première fois que nous nous retrouvions 
au Centre Hospitalier d’Avignon et nous remercions 
vivement les personnes en charge de la logistique 
qui nous ont permis de réaliser cette journée dans 
de très bonnes conditions. Sylvie Pira, présidente 
a ouvert la journée en souhaitant la bienvenue à 
nos adhérents et non adhérents venus de toute 
la région PACA. 

Puis, Maître Boyer, a pris le temps de réexpliquer le 
décret de 2015 avec le report du 1b et l’application 
pleine et entière des actes exclusifs. Il a aussi 
répondu aux nombreuses questions des Ibode des 
secteur privés et publics présents dans l’assemblée 
dont la compréhension sur l’application et la mise 
en place pratique  de nos actes exclusifs reste 

encore floue. Il a aussi abordé les autorisations à 
la pratique des infirmiers au 1b, dont les modalités 
restent à fixer. L’échange a donc été à la hauteur 
de l’intérêt que les IBODE portent sur l’évolution 
et l’avenir de leur profession.

Puis, nous avons enchaîné sur notre AG.

Sylvie Pira, présidente régionale a  :
�� Exposé le bilan moral. En 2018 l’association a 

regroupé 59 adhérents séniors, 41 adhérents 
juniors et 7 sympathisants. Nous avons organisé 
2 JREP et une journée IBODE lors du congrès 
de gynécologie «  le choix des armes  ».

�� Rappelé nos objectifs : 
»» Promouvoir la profession : Pratiques avancées / 

VAE / Réingénierie de la formation / Master. 
»» Défendre la profession  : Notre Syndicat le 

Snibo (branche de l’UNAIBODE) y contribue et 
souhaite développer des antennes régionales.

Compte rendu de la JREP de l’AISOPCA 

AISOPCA
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�� Terminé par le prévisionnel 2019 en poursuivant 
les réalisations de 2018 et en développant les 
objectifs de formation  : en organisant une 
participation sur des forums étudiants pour faire 
connaître notre métier et une journée Ibode 
lors du congrès international d’orthopédie à 
Nice tout en renforçant notre partenariat avec 
l’école d’IBO de la ville.

Véronique Japaud, trésorière a présenté le bilan 
pédagogique et financier ainsi que le prévisionnel 2019 
approuvés à l’unanimité à mains levées (40 votants).

Enfin, notre association a changé de nom et de 
logo (approuvés à l’unanimité). Désormais, notre 
association se nomme  : C.A.P.I.B.O. (Côte d’Azur 
et Provence des infirmiers de Bloc Opératoire).

Après la pause repas, les IBODE du centre hospi-
talier d’Avignon, du CHU de la Timone à Marseille 
ainsi que ceux de l’HIA Sainte-Anne à Toulon ont 
partagé leurs connaissances et leurs expériences 
professionnelles dans différents domaines qui rap-
pellent combien nos champs d’action sont étendus.

L’après-midi a donc débuté par la présentation de la 
technique opératoire sur l’endoprothèse aortique, 
puis nous avons découvert l’UMAC. L’Assistance 
Publique - Hôpitaux de Marseille dispose d’une 
Unité Mobile d’Assistance Circulatoire (UMAC). 
C’est un gage de qualité, de sécurité et de rapidité 
dans la prise en charge de la défaillance circulatoire 
et/ou respiratoire en réanimation. L’unité mobile 
d’assistance circulatoire pédiatrique consiste à 
déplacer toute une équipe chirurgicale (chirurgien, 
interne, perfusioniste, IBODE) qui intervient 
directement en urgence dans l’ensemble des 
services de réanimation des hôpitaux et cliniques 
de la région PACA Corse pour permettre à un 
enfant de survivre dans l’attente éventuelle d’une 
intervention. Ce dispositif permet de remplacer 
complètement le cœur et les poumons, et peut 
fonctionner pendant plusieurs jours.

Ainsi nos missions parfois complexes demandent 
toujours plus de rigueur, de sécurité et de qualité.
Puis en «  voiture pour le bloc opératoire 
pédiatrique  »  !

Pour rassurer les jeunes patients avant leur inter-
vention chirurgicale et les aider à dédramatiser ce 
moment difficile, le CHU de la Timone à Marseille 
a mis à la disposition du bloc opératoire trois mi-

ni-voitures électriques. Ainsi, certains enfants dès 
qu’ils arrivent à l’accueil du bloc peuvent se rendre 
en salle interventionnelle dans l’une de ces voi-
tures. L’objectif est de distraire les enfants pour 
leur faire momentanément oublier qu’ils sont dans 
un hôpital et limiter éventuellement l’administra-
tion de médicaments contre l’anxiété. Par ricochet 
les parents peuvent aussi ressentir une forme de 
soulagement lorsque leur enfant part « gaiement » 
vers l’intervention chirurgicale. 

Enfin, la journée s’est terminé sur un exemple de 
collaboration réussie entre chirurgiens et Ibode 
au bloc opératoire de l’Hôpital d’instruction des 
armées Sainte-Anne à Toulon lors de l’exposé sur 
l’élaboration et de la rédaction des protocoles.

Cette journée a été vivement appréciée à la fois par 
les professionnels des blocs opératoires présents et 
les laboratoires. Elle nous a permis de nous retrou-
ver et d’échanger longuement sur nos pratiques.
Notre JREP s’est terminée par un CA exceptionnel 
avec un vote de constitution du nouveau bureau :
2 membres sortants  : 

�� V. Japaud trésorière (ne s’est pas représentée), 
�� MP Pori, archiviste/documentaliste (s’est repré-

sentée et a été élue).
1 membre démissionnaire :

�� S. Pira, présidente.
Candidatures  :

�� D. Goursat à la trésorerie  : a été élu.
�� P. Breuer/Arène à la présidence  : a été élue.

Vacance du poste de vice-présidente  :
�� V. Japaud a été élue.

A la fin du CA Marie-Pierre Porri a fait la présentation 
du projet des nouveaux statuts : l’application de la 
nouvelle trame des statuts Unaibode rédigé par Me 
JC Boyer, avocat de l’association avec transposition 
aux associations régionales pour harmonisation a 
été votée à l’unanimité. 

Enfin pour finir, nous remercions tous les membres 
du CA qui ont quitté l’association en 2018  et qui 
ont fait vivre l’AISOPCA pendant de nombreuses 
années  :
Mady Calvet 
Michèle Antonacos
Maryse Boilon
Serge Ait-Radi

Patricia Arène/Breuer
Présidente CAPIBO 
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Le vendredi 8 mars 2019 l’ALIBODE a organisé sa 
SREP 2019, à Vandœuvre-lès-Nancy, dans les locaux 
des écoles du CHU.

Monsieur Richard LEROUX, IBODE aux Hôpitaux 
Universitaires Paris Nord Val de Seine, est venu 
partager son expertise sur la Méthodologie de 
la Conception des Protocoles relatifs aux Actes 
Exclusifs IBODE.

C’est avec sa collègue Laura Giovannini, IBODE 
qu’ils ont réalisé, en amont un énorme travail de 
recherche et de rédaction dans ce domaine.

Pour commencer, nous avons appris à retrouver 
la trame d’un protocole au sein du service qualité. 
Ensuite, tous les éléments à retrouver dans un 
protocole ont été énumérés puis détaillés. Les 
éléments de validation et d’évaluations furent 
abordés également.

Cette SREP a été très interactive avec comme 
exercice la réalisation d’un protocole fictif en 
temps réel.
Chaque participant a pu se rendre compte qu’une 
fois les éléments principaux rédigés, l’adaptation 
de ceux-ci était à la portée de tous. Différentes 
options sont possibles et chaque équipe d’IBODE 
doit trouver le type de protocole qui convient le 

mieux au sein de son bloc opératoire en tenant 
compte de son statut et de son organisation.

Ce rassemblement professionnel a réuni 35 per-
sonnes des différents départements, des IBODE 
mais aussi des étudiants IBODE et des IDE exer-
çant au bloc opératoire. Le partage des informa-
tions entre les participants et monsieur LEROUX 
a donné lieux à des échanges constructifs sur la 
responsabilité de chaque acteur au sein du bloc 
opératoire, et des conduites à tenir en cas de litige 
ont été évoqués.

Cette soirée enrichissante s’est soldée par un 
verre de l’amitié durant laquelle les débats 
professionnels se sont poursuivis.

Les SREP sont toujours des occasions de se retrou-
ver pour un moment sérieux et convivial. Elles per-
mettent aux professionnels des blocs opératoires 
d’améliorer leurs pratiques, d’échanger et de trou-
ver le meilleur moyen de travailler en collaboration.

C’est avec cette solidarité que nous ferons de notre 
métier d’IBODE une profession forte.

Pour l’ALIBODE,
Jean-Marie
Webmaster

SREP 2019 de l’ALIBODE 

ALIBODE



23

www.unaibode.fr

Chers adhérents et collègues,

L’assemblée générale a eu lieu et nous a permis de 
constater qu’une mobilisation de certains d’entre 
vous est en cours ! Quel espoir pour notre région 
si certains nous rejoignent, l’association a besoin 
de vous !

Une réunion des adhérents  et du bureau  est  
envisagée avant l’été donc... surveillez vos boites 
mails.  La date et le programme de la JREP d’au-

tomne y seront construits, vous pouvez nous com-
muniquer vos souhaits d’ores et déjà.

Au plaisir de vous retrouver à Toulouse peut-être 
ou en Pays de Loire.
Bien à vous.

Danièle Alin
Présidente

Notre dernière JREP a pris un parfum particulier. 
Le mouvement des «  gilets jaunes  » y a certes 
contribué, en provoquant quelques émois parmi 
les participants et leurs services de formation 
continue, inquiets des risques de blocage. 

Mais cette ambiance un peu spéciale émanait 
surtout de la population paramédicale réunie, car 
cette année, et ce pour la première fois, l’ARIBODE 
s’associa à l’ARIADE, vous traduirez aisément, pour 
réaliser une journée de formation commune.

Cela ne fut pas chose aisée, vous l’imaginez, à 
l’instar de notre «  collaboration  » en bloc opé-
ratoire… Quelques mois d’organisation, depuis 
avril en fait, «  quelques  » réunions, des «  com-
munications » diverses et variées… Heureusement 
la Présidente ARIADE, Cathy Rivière est une amie 
et collègue du CHU Sud Réunion, et notre travail 

commun en nuit a permis de graisser et d’adapter 
certains rouages…

Nous y sommes parvenus cependant, autour du 
thème très actuel de la récupération améliorée 
après chirurgie ou RAAC, dans la prothèse totale 
de genou, technique que nous pratiquons notam-
ment sur Saint-Pierre.

Cette journée fut, nos deux associations respectives 
peuvent en être fières, un réel succès. Effectivement 
ce sont près de 140 participants dont 86 rien que 
pour l’ARIBODE, issus des différents établissements 
publics et privés réunionnais qui se sont retrouvés 
à l’Espace Tamarun sur La Saline les Bains.

Carole LETT, IBODE et le Docteur Xavier BOUILLOUX 
prirent les rênes de cette journée d’échanges avec 
une présentation très didactique sur la technique 
chirurgicale de la PTG naviguée telle qu’elle est 
pratiquée au CHU Sud, avec l’infiltration in situ dans 
le cadre de la réhabilitation précoce.

Journée Régionale d’Étude et de Perfectionnement 
Île de la Réunion - Espace Tamarun - La Saline-les-Bains - samedi 17 novembre 2018

APLIBODE

ARIBODE
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Patrick LEBERT, MK du service orthopédique de 
l’établissement sudiste, s’attacha ensuite de façon 
très pratique à nous décrire la prise en charge 
kinésithérapique telle qu’elle est menée suite à 
ce type d’intervention.

Et pour clore notre matinée, le Docteur Baptiste 
PLANTÉ, MAR, également saint-pierrois a, durant 
plus d’1H30, assuré une très sérieuse présentation 
sur les particularités anesthésiques lors des RAAC. 
Certains IBODE furent d’ailleurs quelques peu 
débordés… 

Après la pause méridienne, nous avons dû faire 
face à un changement de programme quelques 
jours auparavant, Me Jean-Christophe Boyer 
pouvant difficilement être au CA UNAIBODE à 
Paris et, à la Réunion, tant que le CA n’est pas 
délocalisé par chez nous… 

Aussi Sébastien VINEL, CDS Hygiéniste au CHU 
Sud, très impliqué et disponible a souhaité dans 
un premier temps nous rappeler notre rôle dans 
l’optimisation de la gestion des déchets. 

Dans la deuxième partie de son intervention, il a 
abordé les recommandations lors de la prise en 
charge au BO des patients porteurs de BMR ou 
de BHRE.

Notre journée formative s’est terminée par les 
actualités associatives respectives. 	

Nous avons également procédé au tirage au sort 
permettant à deux adhérents de représenter la 
Réunion aux JNEP de Toulouse. Coïncidence : les 
deux lauréates, Sabine DUSSAULE et Stéphanie 
GOSNET sont IBODE au CHU Sud !

Le retour des questionnaires IBODE a fait 
apparaître que plus de 9 participants sur 10 
relevaient l’intérêt des sujets et de ce type de 
journée.

Rendez-vous a été pris pour la prochaine JREP en 
novembre 2019 avec nous l’espérons autant de 
réussite.

Maxime Carayol
Président ARIBODE

C’est à l’hôtel IBIS Style de Tours Centre que les 
membres de l’ATIBODE se sont retrouvés lors de 
l’assemblée générale. 
Cette année, nous avons pu compter sur la présence 
de 23 personnes sur 53 adhérents. L’ATIBODE tient 
à les remercier pour leur investissement, leur 
présence auprès de l’association.
La réunion a commencé à 18h30 par l’intervention 
d’Anne-Pascale Merlet, notre présidente.

Compte rendu de l’assemblée générale de l’ATIBODE du 09 février 2019

ATIBODE

ATIBODE
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Bilan moral et actions de l’ATIBODE

Généralités
�� 8 départements  : 18, 28, 36, 37, 41, 45, 79, 86. 
�� Le CA compte 10 personnes et s’est réuni 5 fois 

au cours de l’année 2018.
�� Les adhérents  : 48 IBODES dont 8 adhérents 

SNIBO, 4 juniors dont 1 adhérent SNIBO,  
1 sympathisant (IDE).

�� Parution de 2 journaux.
�� 1 prise en charge lors des JNEP à Paris.
�� 1 prise en charge pour la JREP en avril 2018 à 

l’hôtel Mercure.

JREP 2018
�� Le samedi 14 Avril à l’Hôtel Mercure de Tours 

Nord .
�� Sujet d’urologie, maxillo-faciale et orbito-

cranienne.
�� Journée réussie avec les ateliers qui ont 

beaucoup plu.
�� 88 participants, 10 labos représentés par 7 

délégués. 

JNEP 2020 à Tours c’est parti  !!!!
�� Constitution du Comité d'Organisation des JNEP 

2020, 1ère rencontre avec les membres du bureau 
national des JNEP en Juin : Mise en œuvre des 
cellules et production des 1ers travaux. 

�� Affiche validée par le CA national.

Les objectifs de l’ATIBODE
�� Défendre et promouvoir la profession IBODE. 
�� Préserver le décret des actes réservés.
�� Le MASTER.
�� La revalorisation des grilles salariales.
�� Poursuivre l’organisation JNEP 2020 : 13, 14 & 

15 mai.
�� Communiquer et rester en contact avec nos 

adhérents : mails, site ATIBODE sur unaibode.fr, 
journaux.

�� Assurer des échanges entre ses membres, 
actualiser les connaissances des IBODE. 

�� JREP prévue le 27 avril 2019, Hôtel Mercure 
Sujets : Chirurgie robotique en ORL, Urgences 
viscérales, Usure professionnelle animée par 
Mme Freundlieb (ARACT Centre).

Les objectifs généraux de l’UNAIBODE
�� Défendre la profession infirmière et la sécurité 

des soins en bloc opératoire et secteurs associés.
�� Promouvoir et défendre la qualité des soins au 

bloc opératoire.
�� Participer au regroupement des IBODES de 

France, d’Europe et du Monde.
�� Développer et diffuser l’enseignement et la 

recherche en soins infirmiers.
�� Assurer la formation continue des adhérents.

Objectifs ATIBODE 2019 par rapport à l’UNAIBODE
�� Animer le site Unaibode.fr : renouveler les 

articles et les informations. 
�� Travailler avec les membres des régions sur les 

différents thèmes lors des CA de l’UNAIBODE. 
�� Porter la parole des adhérents au niveau national.
�� Nombreux travaux en cours : édition Setes, 

bonnes pratiques de l’instrumentation, nou-
veaux fascicules Pratiques et Compétences.
Approbation du bilan moral à l’unanimité des 
présents et des pouvoirs. 

Bilan financier
Le bilan financier est voté à l’unanimité des 
participants et des pouvoirs

Le renouvellement des membres du CA ATIBODE
Renouvellement des membres sortants  :

�� Brigitte Levy, Fabienne Feray, Véronique 
Dubreuil, Stéphanie Larié sont réélues à 
l'unanimité des présents et pouvoirs.

Les mandataires pour la JNEP 2019 
Fabienne Feray et Christelle Lebreton seront nos 
mandataires pour la prochaine JNEP à Toulouse.

En retour un compte rendu leur est demandé dans 
les 15 jours qui suivent l’assemblée générale de 
l’UNAIBODE.

Nous vous donnons rendez-vous le 27 avril 
prochain pour la Jrep 2019 à l’hôtel Mercure ou 
seront abordés notamment la chirurgie ORL sous 
robot et les urgences abdominales.

Anne-Pascale Merlet
Présidente ATIBODE
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Chaque région mentionne les évènements propres : JREP SREP AG assemblée autre

AIBOB
JREP
Le 26 avril 2019 - Centre Keraudren
Contact : aibob@laposte.net

AIBORRA
JREP
Le 19 octobre 2019
Les actes exclusifs-Mesures transitoires
Contact : association.aiborra@gmail.com

AIDBORN
JREP (voir affiche ci-dessous et programme pages suivantes)

Le 14 juin 2019 - Novotel Lille Aéroport de Lesquin
Contact  : sylvaincarnel@orange.fr

asso.aidborn@gmail.fr

AISOIF
JREP
Le 8 novembre 2019
Contact : aisoif@hotmail.fr

ARIBODE
JREP
Novembre 2019

ASIBONOR
JREP
Le 25 mai 2019 - Hôtel Mercure Caen
Contact : asso-asibonor@hotmail.fr

golden77@live.fr

ATIBODE
JREP
Le 27 avril 2019 - Hôtel Mercure Tours Nord
Urgences viscérales
Robotique en chirurgie ORL
Usure professionnelles/ARACT
Contact : atibode8centre@gmail.com

INFOS RÉGIONS







29

www.unaibode.fr

�� Arrêté du 1er mars 2019 fixant le nombre de places offertes en 2019 pour le concours d’accès à la 
formation au diplôme d’Etat d’infirmier à l’école du personnel paramédical des armées. 

�� Arrêté du 1er mars 2019 fixant le nombre de places offertes en 2019 pour le concours d’accès à la 
formation au diplôme d’Etat d’aides-soignants à l’école du personnel paramédical des armées. 

�� Décret n° 2019-149 du 27 février 2019 modifiant le décret n° 2007-1111 du 17 juillet 2007 relatif à 
l’obligation vaccinale par le vaccin antituberculeux BCG. 

�� Arrêté du 27 février 2019 portant approbation d’un avenant n° 1 à la convention constitutive d’un 
groupement d’intérêt public « Agence nationale du développement professionnel continu ».

�� Décret n° 2019-133 du 25 février 2019 portant application aux agents publics de la réduction de 
cotisations salariales et de l’exonération d’impôt sur le revenu au titre des rémunérations des 
heures supplémentaires ou du temps de travail additionnel effectif. 

�� Arrêté du 19 février 2019 relatif au socle de connaissances et de compétences professionnelles. 

�� Décret n° 2019-121 du 21 février 2019 portant modification de dispositions réglementaires du code 
de la sécurité sociale relatives à l’amélioration de la qualité et de la sécurité des soins. 

�� Arrêté du 30 janvier 2019 relatif à l’échelonnement indiciaire applicable aux cadres socio-éducatifs 
de la fonction publique hospitalière.

�� Arrêté du 13 février 2019 pris en application de l’article R. 5212-29 du code de la santé publique et 
précisant les conditions d’accréditation des organismes de contrôle de qualité externe.

�� Décret n° 2019-105 du 15 février 2019 relatif à l’organisation de la collecte de sang total en l’absence 
physique du médecin. 

�� Arrêté du 8 février 2019 portant homologation de la décision n° 2019-DC-0660 de l’Autorité de 
sûreté nucléaire du 15 janvier 2019 fixant les obligations d’assurance de la qualité en imagerie 
médicale mettant en œuvre des rayonnements ionisants. 

�� Arrêté du 5 février 2019 portant approbation d’un avenant n° 2 à la convention constitutive d’un 
groupement d’intérêt public « Agence nationale d’appui à la performance des établissements de 
santé et médico-sociaux ». 

�� Arrêté du 18 janvier 2019 portant agrément et renouvellement d’agrément national des associations 
et unions d’associations représentant les usagers dans les instances hospitalières ou de santé 
publique. 

�� Arrêté du 21 janvier 2019 modifiant l’arrêté du 26 décembre 2017 portant liste d’instances dont les 
membres établissent la déclaration publique d’intérêts régie par l’article R. 1451-2 du code de la 
santé publique.

�� Décret n° 2019-40 du 24 janvier 2019 relatif à l’exonération de cotisations salariales des heures 
supplémentaires et complémentaires.

Dany GAUDELET

TEXTES LÉGISLATIFS
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