
ENQUÊTE SPICMI SUR L’INFORMATION DES 
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Le Centre Hospitalier Jean Eric TECHER 
1601 Boulevard des Justes
BP 339
62107 Calais cedex

550 lits et places en secteur sanitaires (65% MCO, 
18% SMR, 17% USMA)
+370 lits et place en secteur médico-social

 6 salles de bloc
 7000 interventions/an : 80% programmées
55% ambulatoire (18 places)
45% hospitalisation conventionnelle (35 lits)
 25% gynécologie/22% traumatologie/16% 
viscérale/11% urologie/10% orale…



AMÉLIORATION DE L’INFORMATION DES 
PATIENTS OPÉRÉS SUR LA PCO

Enquête FIPP

- Identification des supports 
d’information dans l’ES

- Evaluation du mode 
d’information des patients 
dans les services

Fiche Mémo 
patient PCO

- Liste des messages à intégrer à 
un support d’information sur la 
PCO =>

 Evaluer les supports existants

 Créer un propre support

Contenu et format des 
supports d’information

- Fiche nationale standardisée 
d’information des patients sur 
la PCO

Adaptable au choix des ES

ES n’ayant pas encore de support

ES souhaitant en changer
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1/ Identifier les supports d’information patient existants
2 Supports ont été créés en lien avec l’équipe d’hygiène : 

- une plaquette datant de 10 ans créé pour la chirurgie conventionnelle,
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Associée à la 
fiche Fiche Pré-
Pre-Post 

Fiche de 2007 
avec partie du 
corps à dépilée 
identifiée par le 
chirurgien

Reprise 
informatiquement 
ensuite mais sans 
cette précision 
sur la 
dépilation…
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1/ Identifier les supports existants

- un support élaborée dans le cadre de 
l’ouverture de l’unité de chirurgie ambulatoire. 

2019 :
plus de schéma (il fallait 
être succincts), 
2 douches savon simple 
ou antiseptique cheveux 
compris 

la zone à dépiler « doit 
être » précisée par le 
chirurgien…
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1/ Identifier les supports existants

Un 3ème support a été 
découvert … transmis 
spontanément par 
l’encadrement concerné 
lors de l’information des 
services sur cette enquête

Ont repris les reco de la 
chir ambu : 2 douches 
cheveux inclus et tonte du 
pubis (sans précision)



+ une petite info patient découverte sur place, délivrée aux patients 
lors des ponctions programmées d’ovocytes …
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=> En résumé :
Aucun support n’est disponible en langue étrangère. 
2 ont été validé en CLIN (en présence d’un représentant des usagers et du 
service qualité gestion des risques) mais non conformes aux reco actuelles
Aucun n’est « parfait » quant à son contenu…

1/ Identifier les supports existants



- QUESTIONNAIRE AUX PATIENTS OPÉRÉS

1) Avez-vous eu un document concernant la préparation cutanée ? oui à 80%

2) Qui vous a présenté le document ? 80% la secrétaire; 20% la SF

3) Vous a-t-il paru simple à comprendre ? Oui à 100%

4) Savez vous pourquoi vous devez réaliser cette préparation ?

20% pour l’hygiène; 30% pour le risque d’infection ; 40% pour les 2

5) Combien de douche avez-vous pris ? 30% deux ; 70% une seule

6) Quel produit avez vous utilisé ? 40% savon antiseptique ; 60% savon simple

7) Le personnel du service vous a-t-il demandé si vous aviez réalisé votre préparation

cutanée ? oui à 100%

8) Le personnel a-t-il vérifié visuellement cette préparation ? Oui à 40% seulement

9) Vous êtes vous dépilés ? 60% oui car demandé ; 20% de leur propre souhait (50%

rasoir mécanique, 50% électrique) ; 20% fait sur place à la demande du chirurgien
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2) Mise en place d’une enquête interne 
auprès des patients et des professionnels
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- QUESTIONNAIRE AUX AGENTS DES SERVICES DE CHIRURGIE

1) Posez vous la question au patient concernant la douche en préopératoire ?

Oui à 90%

2) Vérifiez-vous le retrait des bijoux, des piercings, prothèses, faux ongles,

vernis ? Oui à 90%

3) Vérifiez-vous l’état de propreté du patient ? Oui à 80%

4) Avez-vous déjà identifié un manquement dans la PCO ? Oui à 100%

Et qu’avez-vous fait ? 60% proposé une douche et/ou dépilé dans le

service ; 30% retrait du vernis ; 10% aide à la toilette

5) Lorsque le patient refuse de retirer une alliance, un piercing… ou que vous

n’y parvenez pas, comment le signalez vous ? 70% à la régulation ; 10% au

chirurgien ; 30% sur la fiche inter-service; 20% à l’accompagnant au bloc ; 10%

tracé dans le dossier

2) Mise en place d’une enquête interne 
auprès des patients et des professionnels
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- QUESTIONNAIRE  AUX CHIRURGIENS ET ANESTHÉSISTES

1)Donnez-vous le document sur la P.C.O. ? Oui à 60%... En fait elle est

donnée par la secrétaire (et donc risque de ne pas être concordante)

2) Expliquez-vous la P.C.O. au patient ? Oui à 80%

3)Demandez vous :

 une douche : savon doux à 80% ; savon antiseptique à 30%

 un brossage des dents : à 60%

 une dépilation : 70% non ; limitée à 30% ; complète Non à 100%

 le retrait faux ongles, vernis mains/pieds, piercings : à 80%

2) Mise en place d’une enquête interne 
auprès des patients et des professionnels
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3/ Actions d’améliorations

- Présentation de l’enquête au prochain CLIN du 30 Mai 2024

- Présentation au conseil de bloc du 4 Juin 2024 des résultats et 
proposition d’axes de progrès => 

- Proposer un outil à donner par le chirurgien lors de sa consultation :
- Sur la base de celui de la SPICMI
- En pré cochant les impondérables pour tous chez nous
- En laissant le chirurgien préciser la dépilation qu’il souhaite, la 2ème

douche et le savon antiseptique s’il le demande…
- En version FALC pour le traduire ensuite (Anglais/Arabe en priorité)
- En y traçant le contrôle par le soignant (fiche scannée dans le DPI)
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