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" PRESENTATION DU SERVICE

« Service ouvert du lundi au vendredi

« Horaires: 7HO0-19HO00

« Sur place: 1IDE/TAS

 Service pouvant accuelllir 4 a 8 patients
« 4 box avec TV

 Service face au Bloc opératoire
 Service a co6té du STC

* Vue sur mer



POINTS POSITIFS

« AU niveau du patient:

-Patient reste tres peu de temps dans le service
-Personnel plus présent aupres du patient

-Box sans porte favorise le relationnel

-TV dans chaqgue Box

-Appel a J-1 et J+1

-vue exceptionnelle sur mer et héliport
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POINTS POSITIFS

AU niveau des soignants:

-Meilleure PEC du patient: Box ouvert

-Petit service: gage de sécurité

-Horaires en 12h00

-Qualité de vie au travail: patient sur méridienne
-Travail en binbme

-UCA face au bloc

-UCA pres du STC



" DIFFICULTES RENCONTREES

AU niveau du patient:

-Mauvaise signalétique du service

-Trop d'attente avant ou apres le bloc
-Manqgue d’intimité

-Méridiennes moins confortables que les lits
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DIFFICULTES RENCONTREES




DIFFICULTES RENCONTREES

« AU niveau des soignants:
-Patient non préparé

-Surcharge de travail en début de journée
-Sortie tardive des patients



LECONS APPRISES

Optimiser la signalétique

Travailler sur la prise en charge du patient en aval
Ne pas faire venir tous les patients a 7H00
Optimiser la rotation des patients

Gros travail de collaboration entre les équipes
meédicales, paramédicales



CONCLUSION

* La PEC en UCA:
- améliore le confort du patient
- diminue les risques d’infection nosocomiale
- soulage I'équipe d’'hospitalisation
- coUte moins cher a la sécurité sociale
- permet |'utilisation de nouveau produit
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PERSPECTIVES

« Développer I'UCA avec la chirurgie Thoracique

 Efre innovateur PEC du patient en UCA pour des gestes
qui ne se font pas actuellement



