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CENTRES POUR 
URGENCES CHIRURGICALES

Ouverture 24h / 24 pour assurer tout type de chirurgie
 Equipe chirurgicale sur place
 Salle de réveil et unite de reanimation chirurgicale
 Imagerie médicale
 Laboratoires d’analyse (chimie, hématologie, 

batériologie)
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DISCIPLINES CHIRURGICALES

Orthopédie
Gynécologie
Chirurgie viscérale

Chirurgie vasculaire
Chirurgie cardiaque et thoracique
 Neurochirurgie
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ORGANISATION DANS UN  BLOC 
OPERATOIRE D’URGENCES

 Pas de programme opératoire
 Une bonne organisation 
pour éviter l’aggravation et le décès
pour réduire les coûts
Pour assurer la sécurité du patient et de l’équipe
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INFIRMIERES DE BLOC OPERATOIRE

 Infirmières de bloc opératoire ayant de l’expérience

 Encadrement et formation interne

 Formations extérieures ou congrès 
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EQUIPE CHIRURGICALE

Communication

Matériel de protection pour l’équipe

Chacun a son rôle, sa place et ses responsabilités
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Management 

 Planning des IBO
 Dispositifs médicaux
 Protocoles et recommandations pour travailler en toute 

sécurité
 Informations et documents accessibles et à jour
Manuels d’utilisation des appareils électriques, 

disponibles, sur l’appareil
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TRAVAIL DE NUIT ET JOURS FERIES

 Urgences
Charge de travail effectuée par un effectif réduit
 Pas de programme opératoire
 Approvisionnement
 Planning - Législation
 Risques d’accidents de travail
 Absentéisme
 Travail de nuit…
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LE SOMMEIL…

 Nous passons presque le tiers de notre vie à dormir

 Dormir est un besoin

 Le manque de sommeil peut avoir de graves 
conséquences physiologiques et psychologiques
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CYCLES DU SOMMEIL

Rythmes circadiens

Etapes du sommeil
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MANQUE DE SOMMEIL ET SANTE
 Hormones et métabolisme

 Diminution de la concentration

 Augmentation de l’émotivité

 Problèmes cardiovasculaires

Obésité  et Diabète

Cancer du sein

 Aggravation de maladies chroniques

 Burn out
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TROUBLES DU SOMMEIL

 Automatic behaviour
 Insomnie
 Narcolepsie
 Hypersomnie 
 Inertie due au sommeil
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 Dix à douze heures de travail  Epuisement

Manque de sommeil  Epuisement

 Epuisement et grande charge de travail  Erreurs médicales

 Erreurs médicales  Graves complications, mort
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QUE FAIRE ?
Collaborer avec les autres membres de l’équipe et le 

cadre
 Reconnaitre ses propres limites
 Trouver des solutions pour  un équilibre entre temps de 

travail, congés, et vie familiale
 Prendre soin de soi afin de pouvoir dispenser des soins 

de qualité et sécuritaires aux patients
 Etre conscient que le manque de sommeil  est un risque 

pour les soignants et pour la sécurité du patient
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MANGER SAINEMENT
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S’ORGANISER

© AP-HP
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A NE PAS FAIRE

 Attendre les vacances pour rattrapper le manqué de 
sommeil

Grignoter et manger entre les repas
Mettre la télévision ou la radio pour dormir
 Utiliser tablette ou ordinateur (pour jouer…)
 Boire des boissons énergisantes riches en caffeine et en

sucre
 Boire trop de café pour rester éveillé
 Prendre des somnifères (en discuter avec le médecin)
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 Excellence is not a destination; it is a continuous journey 
that never ends
Brian Tracy

 La suprême récompense du travail n’est pas ce qu’il 
vous permet de gagner, mais ce qu’il vous permet de 
devenir
John Ruskin
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