Delégation de taches

2]le et historique de la médecine, dans le but d’améliorer I'organisation des soins.

(1) d'une logique de substitution: délégation d’actes a d’autres professionnels de
versification de I'activité: on voit ainsi apparaitre de nouvelles pratiques.

PR

e

Nouvelles pratiques développées a I’étranger ou
en France identifiées dans les enquétes HAS (2)

A partir des expérimentations francaises

Suivi de la dialyse en centre Infirmiére Etablissement hospitalier
Suivi de patients traités pour une hépatite chronique Infirmiere Etablissement hospitalier
C
Suivi des troubles de la vision orthoptiste ____Soins primaires
Suivi diététique des diabetes de type 2 diététicien Etablissement hospitalier
Suivi des diabétes de type 2 Infirmiére Soins primaires

Reéalisation d’échographies

manipulateur en radiologie

Etablissement hospitalier

Réalisation d’échocardiographies

manipulateur en radiologie/ infirmiere

Etablissement hospitalier

Reéalisation d’explorations fonctionnelles digestives Infirmiere Etablissement hospitalier

Prise en charge de patients traités dans des Infirmiére Etablissement hospitalier
services d’oncologie

Reéalisation de 'entretien pré-don de sang Infirmiére Etablissement Francais du

Sang
A partir des expériences internationales

Intervention étendue (diagnostic et prescription) en

Infirmiere en « pratique avancée »

Etablissement hospitalier

néonatalogie Quebec
Intervention étendue (diagnostic et prescription) en Infirmiére en « pratique avancée » Etablissement hospitalier
cardiologie Québec
Intervention étendue (diagnostic et prescription) en Infirmiére en « pratique avancée » Etablissement hospitalier
néphrologie Québec
Reéalisation d’échographies Manipulateur en radiologie Royaume-Uni, Pays-Bas,
Norvege, etc.
Reéalisation d’endoscopies digestives Infirmiere Etablissement hospitalier
Royaume-Uni, Etats-Unis
Prévention, promotion de la santé et dépistage Infirmiere Soins primaires
Québec, Royaume-Uni
Consultation de premier recours pour des Infirmiere Soins primaires
problemes mineurs Royaume-Uni
Suivi des malades chroniques stabilisés Infirmiére Soins primaires
Royaume-Uni
Vaccination Infirmieres Royaume-Uni
Prescription sur liste restreinte Infirmiéres Suéde, Royaume-Uni, Etats-
Unis, Canada, Australie,
Droit de prescription limité Pharmacien Etats-Unis, Royaume-Uni,
Australie, Canada
Information et orientation Infirmiere Soins primaires

Royaume-Uni

Thémes identifiés dans I'enquéte

L’aide urgente Infirmier, SMUR et sapeur-pompier SMUR et pompier
Prescription des aides techniques Ergothérapeute
Gestion de la douleur postopératoire IADE Anesthésie
Cathétéerisme et navigation intravasculaire IBODE Bloc opératoire
percutanée
Dépistage et prévention des risques Pharmacien Officines
Thémes identifiés dans la consultation
Suivi des insuffisants respiratoires (aérosolthérapie, kinésithérapeute Secteur ambulatoire
ventilation, exploration fonctionnelle respiratoire,
spiromeétrie)
Prise en charge des patients ASA1, réalisation IADE Anesthésie

d’anesthésies locorégionales, pose des voies
veineuses centrales

Consultation de tri et d’orientation

Le suivi des malades chroniques et I'éducation
thérapeutique

infirmiére puéricultrice
Infirmiere

Service d'urgence pédiatrique
Secteur ambulatoire
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Pour le Bureau de 'ISNAR-IMG,
Agnes CORNU, Chargée de Mission Statut de I'Interne

Systeme LMD :

Développement des
formations master et
recherche

Validation des acquis de
I'expérience

Identifier les besoins de
santé publique et prioriser
les compétences

Etablir des rétérentiels de
métiers et compétences

FORMATION (7)

Détinition juridique des
professions de santé par
des missions (8) et non des
actes (9)

Regles déontologiques (a
I'image des sages-femmes)
sur les limites (10)

JURIDIQUE (4)

3 piliers a modifier pour faire évoluer le cadre

Financement qui doit
inciter a développer la
coopération

Ambulatoire : NMR

(Nouveaux Modes de
Rémunération)

Secteur publique :
valorisation des
paramédicaux

Activités de coordination

ECONOMIQUE (6)




