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60 000 000 ƕ

750 
réunions de coordination

30 000 m²
Pour 10 000 m² en 1996

1,7 millions 
De mails échangés

1 500
Panneaux photovoltaïques

246 lits
Dont 130 chambres 

particulières et 58 doubles

35 %
Surfaces vitrées

Choix de 
matériaux : 
pérennité & entretien

Chaudières à 
condensation

Le CHR en quelques chiffres

11 Unités de Soins
4 Hôpitaux de Jour

7
Salles dôop®ration

4 m³
De plans dôarchitecte pli®s

30
Déménagements
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PLAN  

LƳǇŀŎǘ ŘŜ ƭΩŀǊŎƘƛǘŜŎǘǳǊŜ ǎǳǊ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ

ïvǳΩŜǎǘ ŎŜ ǉǳΩǳƴ ōƭƻŎ ƻǇŞǊŀǘƻƛǊŜΚ

ïLes recommandations  n°8573  du Conseil 
Supérieur de la Santé 

ïLes différents concepts de blocs opératoires

ïLe Hall opératoire

ï[Ŝ ŎƻǶǘ ŘΩǳƴŜ ǎŀƭƭŜ ŘΩƻǇŞǊŀǘƛƻƴ

ï.ƭƻŎǎ ŘŜ ŘŜƳŀƛƴΣ ŘŞƧŁ ŘΩŀŎǘǳŀƭƛǘŞ
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Le bloc opératoire au sein de 
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vǳΩŜǎǘ ŎŜ ǉǳΩǳƴ ōƭƻŎ ƻǇŞǊŀǘƻƛǊŜΚ 1

ÅNormes architecturales, fonctionnelles, structurelles
ÅEntité fermée architecturalement, indépendante sur 

le plan fonctionnel, séparée en zones
ÅCircuits internes, zones de transfert (personnel, 

patients)
ÅFlux (travailleurs, patients, matériel)
ÅCirculations internes (simple et double)

ASEPSIE PROGRESSIVE
ÅEn relation avec:
ïFournisseurs de matériel, fournisseurs de patients, 

fournisseurs de traitement, d'analyses (labos, radioΣΧύ
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AVIS DU CONSEIL SUPERIEUR DE LA SANTE N° 8573
Recommandations pour la prévention des infections post-

opératoires
au sein du quartier opératoire. 2

In this science - policy advisory report, the Belgian Superior 
Health Council provides

recommendations regarding infection control of the surgical 
wound during activities in the

operating rooms; these recommendations are intended for 
the hospital hygiene team and

practitioners involved in these activities.
Mai 2012



Chapitre 1 : Introduction

ÅEnjeu= Maitrise du risque infectieux au bloc 
opératoire

ÅCaractère multifactoriel risque infection site 
opératoire.

ÅEnquête nationale 2007

ÅPrévention risque péri opératoire: multiples 
ƛƴǘŜǊǾŜƴŀƴǘǎό/IIΣ whLΣ 9hIIΣΧύ COORDINATION

ÅGroupe de travail CSS

ïHygiénistes + infirmier Sop

ïEBM UNIQUEMENT
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Différents chapitres

ÅChapitre 2 : Architecture et traitement de ƭΩŀƛǊ

ÅChapitre 3 : Gestion des facteurs de risque 
ŘΩƛƴŦŜŎǘƛƻƴ du site opératoire

ÅChapitre 4 : Circulation des personnes

ÅChapitre 5 : Circulation du matériel

ÅChapitre 6 : Entretien ménager du quartier 
opératoire 

ÅChapitre 7 : Surveillance
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Différents concepts de blocs 
opératoires
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Conception du bloc opératoire
Grands principes

Bloc opératoire pluridisciplinaire

Salles polyvalentes

Salles Hybrides

Concept de salle vide

Autres modèles de bloc opératoire
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Conception du bloc opératoire
Bloc op. pluridisciplinaire 3

ÅBloc opératoire pluridisciplinaire unique, solution 
beaucoup moins coûteuse et plus rationnelle.

ïMise en commun des ressources

ïPƭŀƴ ƎŞƴŞǊŀƭ ŘΩŀƳŞƴŀƎŜƳŜƴǘ Ŝǘ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴdes 
nouveaux blocs opératoires en regroupant à proximité du 
ōƭƻŎ ƻǇŞǊŀǘƻƛǊŜ ƭΩǳƴƛǘŞ ŘŜ ǊŞŀƴƛƳŀǘƛƻƴΣ ƭŜ ǎŜǊǾƛŎŜ 
ŘΩƛƳŀƎŜǊƛŜ Ŝǘ ƭŀ ǎǘŞǊƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŎŜƴǘǊŀƭŜΦ 

ïChirurgie ambulatoire Řƻƴǘ ƭΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ƧǳǎǘƛŦƛŜ ƭŀ ŎǊŞŀǘƛƻƴ 
ŘΩǳƴ ŎŜƴǘǊŜ ǎŀǘŜƭƭƛǘŜ ƛƴŘŞǇŜƴŘŀƴǘ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜ 
ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΣ ŀǾŜŎ ǎƻƴ ǇǊƻǇǊŜ ōƭƻŎ ƻǇŞǊŀǘƻƛǊŜOU
intégré, en satellite au bloc opératoire multidisciplinaire
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Conception du bloc opératoire
Salles polyvalentes.3

ÅLa notion de salles polyvalentes ǎΩŜǎǘ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ 
développée parallèlement à la création de blocs 
multidisciplinaires.

ïPrincipe: Rationaliser et mettre en commun les 
moyens

ïPas de salle dédiée à une spécialité, sauf exception

ïEquipement standard minimal requis

Selon protocoles de nettoyage, désinfection 
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Conception du bloc opératoire
Salles polyvalentes.

ÅQuelques exceptions

ïChirurgie orthopédique utilisation de salles équipées de 
flux unidirectionnel, en particulier dans la chirurgie 
prothétique, et utilisation de matériels lourds, aussi 
ǎƻǇƘƛǎǘƛǉǳŞǎ ǉǳŜ ŎƻǶǘŜǳȄ Ŝǘ Řƻƴǘ ƭŜ ŘŞǇƭŀŎŜƳŜƴǘ ƴΩŜǎǘ 
pas dénué de risques, rendent ce concept souvent 
ŎŀŘǳŎΦόǾƛǎŞŜ ƭŀǎŜǊΣ ǊŀŘƛƻǎŎƻǇƛŜΣΧύ

ïChirurgie cardiaque utilisation circulation extra 
corporelle

¢ƻǳǘ ŘŞǇŜƴŘ ŎŜǇŜƴŘŀƴǘ ŘŜ ƭΩƛƳǇƻǊǘŀƴŎŜ ŘŜ ƭΩŀŎǘƛǾƛǘŞ 
ŎƘƛǊǳǊƎƛŎŀƭŜ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ ǘŀƛƭƭŜ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ
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Salles Hybrides 3-4

Salle opération «classique» + système imagerie 
médicale

ïImagerie médicale performante (3D, produits contraste, 
reconstructionsΧύ

ïEcrans de travail multiples

ïProcédures endovasculaires, endocardiaques

ïChirurgie minimale invasive / Sécurité maximale

ïPossibilité de convertir intervention>< salle cathétérisme

ïMaitrise des risques(techniques, radiations ionisantes, 
patients )

ïSurface des salles opératoires, de contrôle et technique

ïCoût important
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Conception du bloc opératoire
Concept de salles vides

ÅSalle dont la plupart des éléments techniques 
ƻƴǘ ŘƛǎǇŀǊǳǎ ŘǳǊŀƴǘ ƭŜǎ ǇŞǊƛƻŘŜǎ ŘΩƛƴŀŎǘƛǾƛǘŞΦ

ïRestent sur place les éléments plafonniers (bras, 
scialytiques), au sol, le socle fixe de table en cas de 
choix de ce modèle de table,  aux murs la possible 
ǇǊŞǎŜƴŎŜ ŘΩŞŎǊŀƴǎ Ǉƭŀǘǎ ƛƴǘŞƎǊŞǎΣ ŎƻƳǇŀǘƛōƭŜǎ ŀǾŜŎ 
ƭŜǎ ǘŜŎƘƴƛǉǳŜǎ ŀŎǘǳŜƭƭŜǎ ŘΩƛƳŀƎŜǊƛŜΦ 

ïAvantages: Facilité du bio nettoyage et amélioration 
de la lutte contre les infections nosocomiales.
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Χ9ƴ ǇǊŀǘƛǉǳŜΧΦ
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Autres modèles de bloc opératoire
Bloc opératoire mobile
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Autres modèles de bloc opératoire
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Le Hall opératoire

Å1ehall opératoire conçu en Europe : Zurich

ÅwŜǘƻǳǊ ŘΩŜȄǇŞǊƛŜƴŎŜ DǊŜƴƻōƭŜ

Å!ǳǘǊŜǎ ǎƛǘŜǎό/ƭƛƴƛǉǳŜ ŘŜ ƭΩhŎŎƛǘŀƴƛŜΣ .ǊǳƎŜǎΚύ
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Le Hall opératoire
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Le Hall opératoire en action

DARQUENNES OLIVIER 
AFISO, Symposium régional 
Bruxelles 11/02/17



Le Hall opératoire
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