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Déclaration de la personne ressource
Jôai actuellement, ou jôai eu au cours des deux derni¯res ann®es, une affiliation ou 

des intérêts financiers ou intérêts de tout ordre avec une société commerciale ou je 
re­ois une r®mun®ration ou des redevances ou des octrois de recherche dôune 

société commerciale : 
non   

oui 

Si oui, précisez :
Type d'affiliation
Nom de la compagnie
Période

Titre de la conférence :
Nom du conférencier :

FORMULAIRE DE DIVULGATION DE CONFLITS D'INTÉRÊT POTENTIELS 

Guide de planification immobili¯re de lôunit® du bloc op®ratoire 
incluant le service de chirurgie dôun jour
Sylvie Bouffard, architecte
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Objectifs

ÅConnaître le répertoire des guides de
planification immobilière (RGPI).

Å Identifier les recommandations immobilières
minimales reconnues par le MSSS, notamment
celles associées à la prévention et au contrôle
des infections (PCI).

Après cette présentation:

ÅUtiliser le guide pour élaborer un PFT lors de la
planification de lôenvironnementphysique dôune
unité du bloc opératoire et du service de chirurgie
dôunjour.
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Plan de la présentation

ÅRépertoire des guides de planification 

immobilière (RGPI)

ÅGuide du bloc opératoire                                           

incluant le service de                                       

chirurgie dôun jour

ÅSite Internet du Ministère

Durée de la présentation

Questions
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Plan de la présentation

ÅRépertoire des guides de planification 

immobilière (RGPI)

ïMandat

ïNormes - Documents normatifs

ïDomaine dôapplication 

ïProcessus évolutif

ïProduction dôun guide

ÅGuide du bloc opératoire                               

incluant le service de                                            

chirurgie dôun jour

ÅSite Internet du Ministère
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POUR LE RÉSEAU DE LA SANTÉ ET DES SERVICES SOCIAUX

Mandat

6

«;ƭŀōƻǊŜǊΣ ƳŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ Ŝǘ ǘŜƴƛǊ Ł 
jour les guides et les normes en 
ƳŀǘƛŝǊŜ ŘΩƛƳƳƻōƛƭƛǎŀǘƛƻƴǎη



Normes 

Documents établis par

consensus et approuvés par

un organisme reconnu qui

fournit, pour des usages

communs et répétés, des

règles, des lignes directrices ou

des caractéristiques pour des

activités.

CSA Z 317.2-10 Système de

chauffage, de ventilation et de

conditionnement dôairdans les

établissements de santé (Canada)

Exemple :V

Documents qui donnent des

règles, des lignes directrices

ou des caractéristiques pour des

activités ou leurs résultats.

ou dit Ł ŎŀǊŀŎǘŝǊŜ ƴƻǊƳŀǘƛŦΧ

Exemples :V

Documents normatifs

Répertoire des guides de planification 

immobilière

Guidelines for Design and Construction of 

Health Care Facilities : FGI
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Guides de planification immobilière 

Mise en application des recommandations qui sont 

énoncées dans les guides nôa pas force de loi. 

Elle vise:

Åla qualité des services;

Åla sécurité de tous.

Domaine dôapplication
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Guides de planification immobilière 

ÅAssociation des infirmiers et des infirmières de 

salle dôop®ration du Canada (AIISOC)

ÅExclusion de certaines activités

Domaine dôapplication
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Les guides

(RGPI)

Mise en service

Construction Conception

PFT 

Processus évolutif

Post-mortem

Mise à jour : +/- 5 années

Veille
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Production dôun guide

ÅÉbauche de travail

ÅComité dôexperts

ïComposition

ïRecherche de consensus

ïVisites 

ïSous-comités spécialisés

ÅSous-comité

ÅComité de lecture

ïComposition
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médicale, Direction de l'accès, des technologies et de la 
biologie médicale (DATBM), DGSSMU, MSSS 

Dr Michel Lemieux, Médecin-conseil,  
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Chargé de projets,  
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Institut de Cardiologie de Montréal. 

Donna Stanbridge 
Directrice associée des soins infirmiers,  
Services périopératoires, de perfusion et de retraitement des 
dispositifs médicaux (RDM),  
Centre Universitaire de Santé McGill (CUSM) 
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(CERDM) 
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Président de la Corporation des infirmiers et des infirmières de 
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Dr Patrice Savard 
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Avis scientifique sur la st®rilisation dôurgence 

Nous remercions le Centre dôexpertise en retraitement des dispositifs m®dicaux pour sa recommandation concernant 
la st®rilisation dôurgence dans une unit® de bloc opératoire. 

Visites et présentations de projets 

Nous remercions les établissements qui nous ont accueillis, nous ont permis de partager leurs expériences et nous 
ont présenté leur projet. Nous remercions également ceux qui nous ont fait visiter leur nouvel environnement de 
travail, en vue de faire progresser le présent guide. Leur contribution a été grandement appréciée : 
-  Centre universitaire de santé McGill 
-  CSSS Pierre-Boucher 
-  Hôpital général juif 
-  Hôpital de Saint-Eustache 
-  Institut de Cardiologie de Montréal 

Finalement, la réalisation du présent document a été possible grâce à la collaboration de nos collègues 
particulièrement à mesdames Mélanie Gagné, France Lapointe et Josée Picotte, tous membres de la Direction de 
lôexpertise et de la normalisation du Ministère. 

 



Comité de lecture

ÅAAQ

ÅAIPI

ÅAPQ

ÅAPIBQ
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ÅAHSS

ÅASSTSAS

ÅAQESSS

ÅAQRDM

ÅCIPIN

ÅCISOQ

ÅFMSQ

ÅGBM

ÅOIIQ

ÅOIIAQ

ÅOPIQ

ÅRDSTA

http://www.aipi.qc.ca/
http://www.aipi.qc.ca/


Plan de la présentation

ÅRépertoire des guides de planification 

immobilière (RGPI)

ÅGuide du bloc opératoire                                  

incluant le service de                                        

chirurgie dôun jour

ïContexte

ïÉléments de programmation 

ïObjectifs de performance                                    

technique

ïSite Internet du MSSS

ÅSite Internet du MSSS
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