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Rencontre avec les cadres chirurgicaux

Audit des pratiques en salle d’opération par l’équipe de prévention des infections

Quelques exemples:

• désinfection chirurgicale des mains; pratique très variables, parfois très personnelle…

• ouverture des portes durant l’opération: 29/heure (17-49)

• normothermie

• antibioprophylaxie; timing; adapté au poids; seconde dose…

• bruit

• double gantage

• etc…





1. Désinfection chirurgicale des mains

2. L’antibioprophylaxie

3. Masque, calot, lunettes

4. Limitation des dérangements

5. Révisions

6. Sondage vésical

7. Normothermie

8. Préparation cutanée

9. Entretien de l’environnement et Dmx

10.Gantage et fils imprégnés

11.Tenue vestimentaire

12.Bilan final









Un antibiotique choisi en fonction du type de chirurgie, administré 

au bon moment et à la bonne dose et ré-administré en temps voulu.

Contrôler l'état de propreté du patient avant son arrivée au BOP, puis

utiliser l'antiseptique adapté et lui laisser le temps d'agir, 

élimine la flore indésirable du champ opératoire.

• La préparation cutanée de l'opéré 

• La normothermie

Mettre en place les mesures permettant de maintenir la température 

corporelle du patient tout au long de sa prise en charge au bloc opératoire,

est un autre levier d'action sur le risque infectieux.

La pratique de la désinfection chirurgicale selon la technique normée 

assure une qualité optimale du geste.

• La désinfection chirurgicale des mains

• L'antibioprophylaxie préopératoire
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