Ministéere de la Santé et des Services sociaux
DI RECTI ON DE LOEXPERTI SE ET DE LA NORMALI SATI ON

Guide de planification immobiliere:

Unité du bloc opeératoire incluant le
service de chiruragi e

Sylvie Bouffard, architecte

Direction de | 6expertise et de |l a normalisatia
Ministére de la santé et des services sociaux
1" mars 2017

Programme de formation en ligne 2016 7 2017
Institut national de santé publique

Québec




_ ] Gui de de pl ani fication [ mmobil i re
Titre de laconférence: / nc/ uvant | e service de chirurgie doé

Nom du conférencier :  Syivie Bouffard, architecte

FORMULAIRE DE DIVULGATION DE CONFLITS D'INTERET POTENTIELS

Déclaration de la personne ressource
Joali actuell ement, ou | 06ali eu au couri|s
des intéréts financiers ou intéréts de tout ordre avec une societé commerciale ou je
re-oi s une r®mun®ration ou des redevar
societé commerciale :

non

oui

Si oui, précisez :

Type d'affiliation Santé

Nom de la compagnie ot Services sociaux o
Période Québec

2




Objectifs

A Connaitre le répertoire des guides de
planification immobiliere (RGPI).

A Identifier les recommandations immobiliéres
minimales reconnues par le MSSS, notamment

celles associees a la préevention et au controle
des infections (PCI).

Apres cette présentation:
A Utiliser le guide pour élaborer un PFT lors de la

planification de | 6 env i r ophysigusned 0O U N e

unité du bloc opératoire et du service de chirurgie
d O your.

Santé
et Services sociaux

M E3 E2
Québec




Plan de |la présentation

A Répertoire des guides de planification
iImmobiliere (RGPI)

A Guide du bloc opératoire
Incluant le service de
chirurgie dou

A Site Internet du Ministére

Duree de la présentation

Questions
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Plan de |la présentation

A Répertoire des guides de planification
iImmobiliere (RGPI)

Mandat
Normes - Documents normatifs
Domai ne doapplication

Processus évolutif
Producti on doéu
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Mandat
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Normes

Documents établis par
consensus et approuves par
un organisme reconnu qui
fournit, pour des usages
communs et repétés, des
regles, des lignes directrices ou
des caractéristiques pour des
activites.

V Exemple :

CSA zZ 317.2-10 Systéme de
chauffage, de ventilation et de
conditionnement d 0 a idans les
établissements de santé (Canada)

Documents normatifs
ouditt OF N} O08NB y 2N

Documents qui donnent des
regles, des lignes directrices
ou des caracteristiques pour des
activités ou leurs résultats.

V Exemples :

Répertoire des guides de planification
immobiliére

Guidelines for Design and Construction of
Health Care Facilities : FGI
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Domai ne doapplicati o

Guides de planification immobiliere

Mise en application des recommandations qui sont
énonceées danslesguidesn 6a pas force ¢
Elle vise:

A la qualité des services;

A la sécurité de tous.
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Domai ne doapplicati o

Guides de planification immobiliere

A Association des infirmiers et des infirmiéres de
sall e doop®r a(AlISOG) du Cana
A Exclusion de certaines activités

Domaine d’application

Le présent document expose les performances fonctionnelles et techniques nécessaires pour \a
programmation, la conception et la construction de l'unité fonctionnelle du bloc opératoire (BO) et des
services de chirurgie d'un jour, (CDJ) incluant les salles réservées aux césariennes. || complete \es
informations relatives a la mission des centres hospitaliers de soins géenéraux et spécialisés (CHSGS),
incluant les centres hospitaliers et instituts avec affiliation universitaire (CHU, CHAU et |U).

Ce guide ne s’applique pas aux activités réalisées, entres autres, dans les unités d'endoscopie,
d’électrophysiologie et d’imagerie interventionnelle, lesquelles feront 'objet de guides distincts. On n'y
traite pas, non plus, des salles de chirurgie mineure (ex. : chirurgie de la cataracte ou du tunnel carpien).

Prendre note que le guide de planification immobiliere (GPl) de I'Unité de retraitement des dispositifs

meédicaux (URDM) doit étre consulté en parallele et que la nomenclature utilisée dans le texte qui suit
s’apparente a celle employée pour les normes, lignes directrices et énonceés relatifs aux positions
adoptées pour la pratique en soins infirmiers périopératoires de |'Association des infirmieres et infirmiers
de salles d'opération du Canada (AllSOC)’.
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Processus évolutif

Mise a jour : +/- 5 années

........... >
,‘%st-mortem . (

ise en service Veille [ PET
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Productil on

A Ebauche de travail

A Comitéddexpert s
I Composition
| Recherche de consensus
I Visites
I Sous-comites specialisés
A Sous-comité

A Comité de lecture
I Composition
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Plan de la présentation

A Guide du bloc opératoire
Incluant le service de
chirurgie doun
I Contexte
i Eléments de programmation

I Objectifs de performance
technique

T Site Internet du MSSS
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